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Introduccion

La presente investigacion tiene como objetivo destacar la importancia de los agentes educativos
en el contexto hospitalario, una labor que aun carece del reconocimiento social que merece.
Este estudio se centra en la pedagogia hospitalaria, que segiin Calvo Alvarez (2017) se centra
en garantizar la atencidn educativa de nifios, nifias, adolescentes y adultos hospitalizados,
proporcionando las condiciones necesarias para su aprendizaje durante su estancia médica. La
pedagogia hospitalaria como disciplina es crucial porque proporciona las condiciones de
aprendizaje necesarias para esta poblacion vulnerable hospitalizada, desde esta perspectiva, se
sostiene que los agentes educativos son piezas clave en el contexto hospitalario. Su
intervencion no solo garantiza la continuidad académica, sino que funciona como un puente
vital entre el entorno medico y la vida cotidiana, promoviendo el bienestar emocional y el
desarrollo integral de los sujetos hospitalizados (Guiza Vargas, 1983). Finalmente, a través de
esta investigacion, se busca concienciar a la sociedad sobre esta labor vital, promoviendo un
sistema de salud mas humanizado, donde la educacion sea un pilar de la recuperacion. Al
fomentar la integracion de profesionales educativos en este campo, no solo se garantiza el
desarrollo integral del paciente, sino que se promueve un desarrollo profesional.

La pedagogia hospitalaria cumple una funcién dual: mientras garantiza la educacion de
los pacientes, ofrece un escenario de formacion especializada para los agentes educativos. Por
lo tanto, la pedagogia hospitalaria se adapta a las necesidades individuales de cada sujeto para
continuar con su aprendizaje a pesar de su condicién de salud, sin embargo, contribuye a
generar un espacio donde se desarrollen competencias profesionales para los agentes
educativos que se desempefiaran en estos espacios complejos con el fin de buscar un
desarrollo integral en los sujetos hospitalizados. Es entonces asi como dentro la investigacion
se pretende destacar la importancia que dichos agentes deberian tener dentro del contexto, ya
que de alguna manera la sociedad no visibiliza la importancia que ellos tienen y solo se
enfocan en la atencion que brinda el personal de la salud como los médicos, la sociedad ain no
diferencian la atencion meédica tradicional, la cual es la que se centra en el diagnostico y
tratamiento fisico, mientras que los agentes educativos se enfocan en dimensiones

emocionales, sociales y cognitivas.
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En este documento se abordara desde el perfil de los agentes educativos y su rol dentro
de este contexto, hasta la pedagogia hospitalaria y sus antecedentes, asi como algunos
programas destinados a la formacion de agentes educativos y algunos otros para la continuidad
educativa de los sujetos en esta situacion, es importante reconocer que la hospitalizacion,
especialmente para nifios, nifias y jovenes, puede ser una experiencia traumatica que genera
incertidumbre, ansiedad y estrés. En este contexto, como ya se ha mencionado la labor de los
agentes educativos adquiere gran importancia, ya que no solo se centra en lo académico, sino
que también se enfoca en el bienestar emocional y el desarrollo integral de los pacientes
durante su estancia hospitalaria. Ademas, interactian no solo con pacientes, sino también con
sus familias y el personal meédico, la presencia de los agentes educativos contribuye
significativamente a humanizar la atencion médica y a crear un ambiente propicio para el

aprendizaje continuo.

Posibles soluciones o respuestas iniciales

El objetivo de la investigacion es reconocer la trascendental importancia de las funciones que
desempefia un agente educativo en el ambito hospitalario ante la falta de conocimiento y
reconocimiento que existe por parte de la sociedad y es que de alguna manera este ambito se
percibe exclusivamente médico, subestimando el papel de los agentes educativos tanto dentro
como fuera de lo académico. Esta problematica social nace desde la formacion profesional,
donde la pedagogia hospitalaria tiene una presencia minima dentro de los planes de estudio, ya
que generalmente la ensefianza se centra exclusivamente en el aula tradicional, dejando de lado
otras areas de oportunidad donde pudieran desempefiarse, limitando la vision de los estudiantes
para reconocer en este caso el hospital como un campo de intervencion real donde sus
competencias son, no solo Utiles, sino vitales. No toman la oportunidad de explorar més alla de
las instituciones formales como escuelas y empresas para poner en practica las funciones

adquiridas durante su formacion profesional.

11



La pedagogia hospitalaria puede considerarse como una especialidad de la pedagogia
social, en tanto que atiende desde instancias educativas las necesidades de la poblacién

hospitalizada que se han originado de problemas sociales (Islas Cervantes, 1994 p 118)

El campo de la pedagogia hospitalaria tiene como objetivo formar profesionales de la
educacion competentes para atender las necesidades educativas y emocionales de estos
pacientes en el &mbito hospitalario, por otra parte, existen diversos factores contribuyen a la
falta de reconocimiento sobre la importancia de los agentes educativos dentro del contexto
hospitalario. En primer lugar, la ausencia de certificacion o capacitacion formal en pedagogia
hospitalaria para muchos agentes educativos en México se dificulta su integracion a este campo,
en segundo lugar, Guiza Vargas (1983) plantea que la falta de politicas o procedimientos
establecidos en muchos hospitales para apoyar el trabajo de los agentes educativos genera un
obstaculo significativo, esta situacion limita las oportunidades de estos profesionales para
obtener las capacidades, el apoyo y los recursos necesarios para desempefiar su labor de manera

efectiva.

Es por eso que es fundamental reconocer la valiosa contribucion que realizan los agentes
educativos en el contexto hospitalario a través de su labor, estos profesionales brindan a los
pacientes bienestar emocional, social y educativo, durante su estancia en el hospital. La
participacion de los agentes educativos en el contexto hospitalario, no se brinda de forma
aislada, al contrario, se deriva de un complejo social, presentdndose como un indicador de que
algo que esta ocurriendo en la sociedad. Mientras tanto la pedagogia hospitalaria se presenta
como una opcién de campo con un gran potencial para el desarrollo profesional de agentes
educativos, quienes pueden encontrar en este &mbito un espacio para poner en practica sus
habilidades y conocimiento en beneficio de una poblacién vulnerable, algunos de los factores
mas relevantes que contribuyen la falta de reconocimiento sobre la labor de los agentes

educativos dentro del contexto hospitalario son los siguientes:
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e Falta de comprension del rol: Muchos de los profesionales de la salud no comprenden
en su totalidad el rol que desempefian los agentes educativos en la atencion de los
pacientes. Frecuentemente se les reduce a proveedores de informacion o como personal
de apoyo administrativo, sin conocer el impacto significativo que pueden tener en la
salud y el bienestar de los pacientes. La funcién de los agentes educativos va mas alla
de la mera transmision de datos; son educadores expertos que emplean estrategias
pedagdgicas para facilitar el aprendizaje de los pacientes sobre su condicién. Ayudan a
los pacientes a comprender informacion compleja, desarrollar habilidades para el
manejo de su enfermedad y tomar decisiones informadas sobre su salud. Esta falta de
reconocimiento puede llevar a una subutilizacion de los recursos disponibles para

mejorar la educacion del paciente.

Es crucial, por lo tanto, que los profesionales de la salud amplien su perspectiva sobre el
papel de los agentes educativos mas alla de verlos como un simple apoyo, al tener una
colaboracion efectiva entre profesionales de la salud y agentes educativos e incluso con
otras areas sociales, se tendrian diferentes perspectivas al haber creado una red de
colaboracion de todos los profesionales a la vez que se potenciaran las habilidades de
dichos agentes para asi lograr obtener mejores resultados de salud en los pacientes
hospitalizados, un mejor cumplimiento terapéutico y una mayor satisfaccién por parte
del paciente, la falta de visibilidad del rol de los agentes educativos en el cuidado de los
pacientes es un obstaculo que limita el potencial de la educacion para la salud y el

bienestar de la poblacion.

e Falta de oportunidades para el desarrollo profesional: Los agentes educativos no suelen
tener muchas oportunidades de desarrollo profesional que les permita mejorar sus
conocimientos y habilidades, dificultando su capacidad para mantenerse actualizados
sobre las ultimas investigaciones y practicas en la educacion hospitalaria, esta situacion
dificulta su desempefio eficaz y en ultima instancia, puede afectar negativamente la
calidad de atencion que reciben los pacientes. Las oportunidades de desarrollo
profesional permiten a los agentes educativos adquirir nuevas habilidades y profundizar

sus en sus conocimientos, esto les permite abordar mejor las necesidades complejas de
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los pacientes y utilizar métodos de ensefianza més efectivos; la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) 2021 y la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) 2018, han
reconocido la importancia del desarrollo continuo para trabajadores de la salud y han
hecho un llamado a los gobiernos y empleadores para que inviertan en la capacitacion y

formacion de mas profesionales.

Falta de recursos: Por lo general los hospitales no cuentan con los recursos suficientes
para apoyar a los agentes educativos para llevar a cabo una intervencion de manera
correcta con los pacientes dependiendo su condicion. Esto puede incluir recursos
financieros, tecnoldgicos o humanos. Los hospitales a menudo carecen de fondos
suficientes para contratar a un nimero adecuado de agentes educativos, proporcionarles
la capacitacion necesaria y equiparlos con herramientas y materiales que necesitan para
realizar su trabajo, esto puede resultar en una sobrecarga de trabajo para los agentes
educativos existentes, una falta de acceso a la educacion para la salud de algunos
pacientes y una menor calidad de las intervenciones educativas. Sin duda, los agentes
educativos también necesitan acceso a tecnologias para poder crear y entregar materiales
educativos de alta calidad, comunicarse con los pacientes de manera efectiva y evaluar

el impacto de sus intervenciones.

Falta de reconocimiento por parte de la sociedad: La Sociedad no llega totalmente a
visualizar el impacto y el valor que los agentes educativos tienen dentro de la educacion
para la salud. Generalmente todo el reconocimiento de importancia se lo dan al personal
de la salud, esta situacion tiene graves consecuencias, ya que desmotiva a los
profesionales, limita su desarrollo profesional y afecta negativamente la calidad de
atencion a los pacientes. La sociedad en general no comprende en su totalidad el rol
crucial que desempefian los agentes educativos en el &mbito hospitalario, su figura quede
totalmente desapercibida, la poca comprension por parte de la sociedad se refleja en la
falta de reconocimiento profesional que reciben, su trabajo no suele ser valorado ni
recompensado, lo que genera insatisfaccion laboral, es necesario que las autoridades
sanitarias, las instituciones educativas y la sociedad trabajen en conjunto para visibilizar

el rol de estos profesionales, valorar su contribucion a la salud publica y tomar las
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medidas necesarias para fortalecer este campo de la pedagogia, el cual tiene por nombre

pedagogia hospitalaria.

Como consecuencia de estos factores, habrd una escasez de personal educativo
profesional para cubrir las acciones necesarias segun su perfil. Afectando la educacion de los
sujetos que se encuentran en condicién hospitalaria, sin garantizar el derecho a la educacion
siendo de suma importancia, ya que los nifios, nifias, adolescentes y adultos tienen derecho a
una educacion de calidad independientemente de su condicion de salud. Al respecto, Calvillo
Vaillar (1996) sostiene que la educacion hospitalaria es un derecho fundamental para los
sujetos en situacion de enfermedad y hospitalizacion. No obstante, en México existe una
marcada discrepancia entre este marco legal de este derecho, y la realidad institucional ya que
la mayoria de los hospitales carecen de agentes educativos capacitados para garantizar este

servicio, dejando este derecho sin una ejecucion real dentro del contexto hospitalario.

Esta situacion genera diversas problematicas, como la prolongacién de las estancias
hospitalarias, el deterioro del estado animico de los pacientes y la desarticulacion de la
reinsercion social del paciente. Ante este panorama, resulta urgente implementar medidas
necesarias y adecuadas para garantizar el acceso a la educacion hospitalaria en el pais, como la
creacion de programas de formacion para docentes especializados en este ambito; la creacion
de programas para la continuidad escolar y la asignacion de recursos econdémicos para la
contratacion de este tipo de profesionales. Cuando un sujeto ocupa el lugar de paciente en el
hospital no debe recibir sélo la atencién clinica-médica a su padecimiento, sino que por los
sentimientos experimentados y derivados de su proceso de hospitalizacion debe de recibir
atencion que aboque a los aspectos afectivos y psicoldgicos (Islas Cervantes, 1994 p 116). La
falta de reconocimiento a los agentes educativos en el ambito hospitalario tendrd graves
repercusiones como ya se ha mencionado ya que afecta tanto a la calidad de atencion médica

como al bienestar de los pacientes y sus familias.

Cuando se menciona a los agentes educativos se refiere a todos aquellos que estan
involucrados en el proceso de ensefianza y formacion en el ambito hospitalario tales como
pedagogos, psicélogos, trabajadores sociales 0 maestros. La falta de reconocimiento, sin duda

afectara la atencion que se brinda a los sujetos hospitalizados, por lo que no se tendria un
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bienestar para ellos, para contribuir esta desvalorizacion es necesario plantear la idea de que

dentro del campo de la pedagogia hospitalaria se requiere de la colaboracion de todos los

colectivos implicados como la familia, el personal médico e incluso de otras areas sociales.

Como se menciona, la labor que desempefian los agentes educativos no es reconocida, por lo

cual, para la sociedad puede llegar a ser una nueva actividad que se desempefia en este

contexto, no obstante, estd labor permanece presente, con vigencia y se pretende que cobre

mucha mas relevancia, generando un cambio radical. A continuacion, se detallan algunas de

las principales consecuencias generadas por no tener ese reconocimiento:

1.

o

L

<,

L X4

L X4

%

*,

<,

Impacto en la calidad de la atencion médica

Falta de educacidon y apoyo educativo: Los pacientes y sus familias no reciben la
educacidn y el apoyo necesarios para comprender su diagndstico, tratamiento y cuidados
posteriores. Esto puede conducir a una mala adherencia al tratamiento, complicaciones
y una mayor necesidad de atencién médica.

Complicacion en diagnoésticos: La falta de una adecuada educacion sanitaria puede
dificultar la obtencién de informacion precisa sobre los sintomas y la historia clinica del
paciente, lo que puede conducir a errores en el diagnostico y retrasos en el tratamiento.
Afectacion en el desarrollo cognitivo

Especialmente en nifios y adolescentes: La hospitalizacion puede tener un impacto
negativo en el desarrollo cognitivo de los pacientes mas jovenes. La falta de estimulacion
educativa y social puede retrasar el aprendizaje y el desarrollo de habilidades.

Impacto en el bienestar de los pacientes y familiares

Aumento de la ansiedad y el estrés: La incertidumbre y la falta de informacién pueden
generar altos niveles de ansiedad y estrés en los pacientes y sus familias. Esto puede
afectar negativamente su salud mental y emocional.

Disminucion de la autonomia y gestién: La falta de educacion y apoyo puede dificultar
que los pacientes tomen decisiones informadas sobre su atencion médica y gestionen su
salud.

Dificultades para la reinsercidn social: La hospitalizacion puede aislar a los pacientes de
su red social y dificultar su reinsercion una vez que estén dados de alta. La falta de apoyo

educativo puede exacerbar estas dificultades.
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Realizacion de consultas

Algunas de las preguntas de acuerdo con la presente investigacion son las siguientes y se

encuentran divididas en tres diferentes apartados:

Pregunta General

% ¢Cudl es el impacto de los agentes educativos dentro del contexto hospitalario?

Preguntas Reflexion

< ¢Como se da el proceso de intervencion de los agentes educativos en el contexto
hospitalario?

% ¢Como la pedagogia hospitalaria brinda las condiciones necesarias a los agentes
educativos para su intervencion?

% ¢De qué manera se puede visibilizar la importancia de la labor que brindan los agentes
educativos en el contexto hospitalario?

Preguntas Topicas

% ¢Qué es un agente educativo?

<,

«» ¢Qué funciones realizan los agentes educativos?

% ¢Cual es el perfil del agente educativo en el contexto hospitalario?

% ¢Qué es la pedagogia hospitalaria?

% ¢Por qué la pedagogia hospitalaria es importante?

% ¢Cuales son los programas educativos que se aplican para la educacion hospitalaria?
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Esquema de grupos de planteamiento

El objeto de estudio La importancia de los agentes educativos en los espacios hospitalarios,
resulta fundamental debido al papel crucial que desempefian en el contexto hospitalario, un
ambito donde su magnitud adn no es totalmente reconocida. Se hace necesario visibilizar su
vitalidad en este entorno, ya que su intervencion es indispensable para abordar diversos aspectos
de la vida de los sujetos hospitalizados, su funcién principal radica en garantizar el derecho a la
educacidn, brindando apoyo pedagdgico y emocional durante su proceso de salud-enfermedad,
en otras palabras, el agente educativo hospitalario posee la informacion necesaria para atender
las necesidades educativas, psicoldgicas, sanitarias y sociales de nifios, nifias, adolescentes y
adultos hospitalizados. Por ello, resulta esencial otorgarle mayor relevancia para que aquellos
sectores de la sociedad no familiarizados con este campo conozcan y visibilicen las funciones
que estos profesionales desempefian, un buen reconocimiento de su importancia podria
orientarse hacia el desarrollo de competencias especificas que les permitan brindar una atencion

educativa de calidad a los pacientes en situacion de hospitalizacion.

Ante una situacion de enfermedad se incita a recurrir a un trabajo en equipo entre
profesionales de medicina y pedagogia, en este caso principalmente en quienes llamamos
agentes educativos ellos son los responsables de la atencion psicoeducativa en el &mbito
hospitalario, sin embargo, su labor es poco reconocida que no existe el personal profesional
suficiente para intervenir en este contexto siendo de gran importancia, ya que la educacion que
imparten en los hospitales es una labor exigente y compleja que requiere de apoyo por parte de
los servicios que se encuentran en el contexto hospitalario, es decir para llevar a cabo este
proceso de intervencion se necesita de un equipo multiprofesional. Estos profesionales, incluyen
psicologos educativos, pedagogos y docentes, que desempefian un papel crucial en la vida de
los pacientes y sus familias. (LOpez y Fernandez, 2005 p 562). Se espera que entre todos se
tenga una coordinacion y trabajo en equipo para poder actuar ante las necesidades de los
pacientes hospitalizados, de esta manera los agentes educativos buscan crear ambientes
educativos flexibles y agradables para los pacientes, donde podran desarrollar autonomia y
socializacion a través de las distintas actividades que realicen, siempre tomando en cuenta sus

necesidades.
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Se considera fundamental el anélisis de este objeto de estudio ya que en el interviene la
pedagogia, disciplina dedicada al estudio de las diferentes teorias que hablan sobres los
procesos de ensefianza aprendizaje. Esta disciplina no solo resuelve problematicas educativas,
sino que examina los entornos donde el sujeto se desarrolla, tales como la familia y la
sociedad. De ahi que su relevancia radique en la capacidad de identificar y adaptar los
métodos de ensefianza que se implementaran de acuerdo a las necesidades de cada individuo.
La labor de los agentes educativos se desempefia dentro del entorno hospitalario, generando
aprendizajes adaptados a la condicion de salud de los sujetos. Este &mbito denominado
pedagogia hospitalaria, contribuye una especialidad que no solo garantiza el derecho a la
educacion en edades diversas, sino que representa un aporte invaluable para la pedagogia

general, al demostrar una capacidad de adaptabilidad ante contextos criticos y de vulnerabilidad.

La pedagogia hospitalaria amplia el enfoque de la disciplina general al integrar la
diversidad de entornos en los que se puede desarrollar el proceso educativo. De este modo, la
pedagogia se vuelve méas flexible y adaptable a las necesidades particulares de los sujetos
(Ruiz y Garcia, 2019). La pedagogia hospitalaria, nos invita a resignificar la educacion,
demostrando que el aprendizaje trasciende el aula tradicional, para adaptarse a contextos
clinicos, donde se generan experiencias de vida significativas. Esta experiencia permite a los
agentes educativos disefiar estrategias inclusivas para atender a pacientes con diversas
condiciones de salud, promoviendo una educacién totalmente inclusiva. (Mufioz, 2013). Una
vez que se es capaz de atender las necesidades especificas de cada sujeto, se legitima la
diversidad de situaciones de aprendizaje, promoviendo un modelo educativo verdaderamente

adaptable y resiliente.
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Se enriquece a la pedagogia en su totalidad puesto que ha permitido desarrollar nuevas
estrategias y metodologias de ensefianza que son relevantes para la educacién en general, no
solo en el contexto hospitalario. Estas estrategias, enfocadas en la personalizacion del
aprendizaje, la gestion de emociones y la promocién del bienestar, pueden ser implementadas
en otros entornos educativos para mejorar la calidad de educacion de toda la poblacion de
acuerdo a sus necesidades y asi volverse un espacio inclusivo. Desde esta perspectiva, sin duda
es un campo de estudio que requiere que los agentes educativos estén en constante
investigacion e innovacion. Solo mediante la actualizacion de conocimientos sera posible
disefiar herramientas eficaces para abordar la complejidad de las necesidades educativas en

este contexto hospitalario.

La pedagogia hospitalaria y las funciones de los agentes educativos que la ejercen no
s0lo son esenciales para el ambito hospitalario, sino que también contribuyen
significativamente al enriquecimiento de la pedagogia en general. Aportan nuevas
perspectivas, metodologias, conocimiento y reflexiones que impulsan a la mejora

continua de la practica docente y la calidad educativa para todos (SEP, 2016).

Para la pedagogia social es importante este objeto de estudio, en este caso se retoma
desde la pedagogia hospitalaria considerando la importancia, la conveniencia y la necesidad de
esta, pues al estar en un proceso de hospitalizacion se ve reflejado un problema ya no solo de
caracter clinico-médico, trascendiendo a un problema de caracter social, rebasando los limites
de una sola disciplina, adaptando un enfoque multidisciplinar, donde intervengan otras
disciplinas con el fin de proporcionar una pronta y 6ptima ayuda al problema, para esto es
necesario la organizacién y comunicacién entre todos los involucrados en la intervencion con
los sujetos hospitalizados. Es primordial, disefiar procedimientos pertinentes para cumplir con
las perspectivas y expectativas de la intervencion. Asimismo, es necesario fomentar en los
agentes educativos la adquisicion de conocimientos de areas a fines, promoviendo una labor
de calidad. Actualmente, se aprecia un notorio aumento de preocupacion por parte de los
agentes educativos por la calidad de vida de los sujetos hospitalizados, tomando asi la decisién
de intervenir en este contexto, con el fin de brindar una atencion de calidad durante su estancia

en el hospital.
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Después de una serie de reflexiones se elige el ensayo como modalidad de escritura
para defender la postura sobre este objeto de estudio y demostrar su dominio teérico sobre él.
La idea central del ensayo gira en torno que la labor de los agentes educativos en el hospital es
fundamental, a pesar de la falta de reconocimiento formal. En consecuencia, este ensayo, busca
dar a conocer a la sociedad el rol invaluable de dichos profesionales y motivar a otros, tanto
dentro como fuera del dmbito educativo, a sumarse a este campo. El proposito final es
promover la labor de los agentes educativos dentro de este contexto y lograr su incorporacion
al ambito de la pedagogia hospitalaria, ya que su compromiso y dedicacién son esenciales para
garantizar una educacion de calidad y un apoyo emocional para aquellos que se encuentran en

situacion de hospitalizacion.

El campo Préactica educativa y pedagogia social fue elegido por su enfoque en abordar
distintas cuestiones sociales, no solo desde la educacion formal, en este caso se relaciona con el
objeto de estudio ya que los agentes educativos llevan a cabo su practica educativa dentro de
la pedagogia hospitalaria, que se denomina como una educacion no formal. En el contexto
hospitalario se abordan diversas cuestiones de la vida de los pacientes, para asi implementar
estrategias que den respuesta a las necesidades educativas y sociales. Se identifica una
problematica social, que es la falta de reconocimiento de los agentes educativos en dicho
contexto. A partir de este analisis, se proponen acciones para visibilizar la importancia de su
labor y atraer a méas profesionales al &mbito hospitalario, ya que las funciones que realizan
estdn determinadas dependiendo del contexto de los sujetos. Es indispensable formar
profesionales con compromiso social, los cuales sean capaces de brindar un servicio ético y

social para intervenir de manera creativa en espacios educativos y sociales.
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Los agentes educativos

Para comprender a profundidad el rol de los agentes educativos, es necesario comenzar por
definir quiénes son y cuél es su funcion dentro del proceso educativo. Los agentes educativos
son un grupo de personas que, de manera directa e indirecta, intervienen en la formacion y el
desarrollo de estudiantes. Siendo un grupo diverso que se integra por docentes y pedagogos
hasta psicologos, trabajadores sociales y orientadores. Cada integrante aporta sus
conocimientos, habilidades y experiencia para contribuir al aprendizaje y el bienestar integral
de los sujetos. Las funciones de dichos profesionales y el rol que desempefian son
fundamentales para crear un ambiente de aprendizaje propicio, fomentando la motivacion y el
desarrollo de habilidades y competencias de cada sujeto, de acuerdo a las necesidades

individuales. Entre sus funciones especificas se encuentran:

1. Disefiar e implementar estrategias de ensefianza y aprendizaje: Los agentes educativos
son responsables de planificar y llevar a cabo las actividades educativas que permitiran
a los estudiantes alcanzar los objetivos de aprendizaje establecidos.

2. Brindar apoyo y orientacion: Los agentes educativos deben estar atentos a las
necesidades individuales de cada estudiante y ofrecerles el apoyo y la orientacion
necesaria para que puedan progresar en su aprendizaje.

3. Fomentar la motivacion: Un ambiente de aprendizaje motivador es esencial para el éxito
de los estudiantes. Los agentes educativos pueden crear este ambiente utilizando
diversas estrategias, como el reconocimiento de logros, la retroalimentacidn positiva y
la creacion de oportunidades para que los estudiantes participen activamente en el
proceso de aprendizaje.

4. Evaluar el aprendizaje: La evaluacién es un proceso continuo que permite a los agentes
educativos identificar los avances y las dificultades de los estudiantes. Esta informacion
es fundamental para ajustar las estrategias de ensefianza y aprendizaje y garantizar que

todos los estudiantes tengan la oportunidad de alcanzar su maximo potencial.
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Otro aspecto fundamental a considerar en esta investigacion son los agentes educativos
que desempefian su labor exclusivamente en el ambito hospitalarios, estos profesionales
desempefian un papel crucial en la atencién integral de los sujetos hospitalizados. Brindando
apoyo educativo y emocional tanto a los sujetos como a sus familias, su intervencion en el
entorno contribuye de manera significativa para humanizar el proceso de hospitalizacion que
suele ser muy rigido y formal, creando y desarrollando un ambiente adecuado para el
aprendizaje, la socializacion y el bienestar emocional. Al estar en un contexto flexible y
agradable, los agentes educativos pueden ser facilitadores del proceso de evolucion y
recuperacion de los sujetos durante su estancia en el hospital, contribuyendo asi a mejorar la

calidad de vida de los pacientes y sus familias.

Los profesionales de la educacién que pretendan trabajar en las aulas hospitalarias deben
poseer cualidades personales que les ayuden a sobrellevar el trabajo como: equilibrio
emocional, creatividad, empatia, adaptabilidad, y comunicacion que sean facilitadores
de trabajo en equipo y las relaciones personales positivas, ademas de desarrollar las
capacidades para comprender y solucionar cualquier situacion emocional del escolar.
(Bustos y Cornejo, 2014 p 188).

Entre las caracteristicas mas relevantes se destacan:

1. Equilibrio emocional: Los agentes educativos deben poseer un manejo adecuado de sus
emociones para poder afrontar situaciones dificiles, mantener la calma y proyectar una
actitud positiva ante sus pacientes. Esto implica desarrollar estrategias para gestionar el
estrés, la frustracion y la empatia hacia las vivencias de los sujetos.

2. Empatia: La capacidad de comprender y compartir los sentimientos de los pacientes es
fundamental para establecer vinculos afectivos y crear un ambiente de confianza en el
aula. Los agentes educativos deben ser receptivos a las necesidades emocionales de sus
pacientes, mostrando sensibilidad y comprension ante sus miedos, preocupaciones y

emociones relacionadas con su salud.
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3. Adaptabilidad: La flexibilidad y la capacidad de ajuste son esenciales para trabajar en
un entorno hospitalario dinamico, donde las condiciones de los pacientes y las
necesidades educativas pueden variar constantemente. Los agentes educativos deben ser
capaces de adaptar sus estrategias pedagogicas, el ritmo de las actividades y los

materiales en funcién de las circunstancias individuales de cada uno.

4. Comunicacion efectiva: La comunicacion clara, asertiva y respetuosa es crucial para
interactuar con los pacientes, sus familias, el equipo médico y el personal del hospital.
Los agentes educativos deben saber escuchar activamente, expresar sus ideas de manera
comprensible y fomentar un didlogo abierto y colaborativo entre todas las partes

involucradas en el proceso educativo.

5. Creatividad: La capacidad de innovar y desarrollar recursos pedagdgicos es fundamental
para mantener el interés y la motivacion de los pacientes en un entorno hospitalario. Los
agentes educativos deben explorar estrategias ludicas, dindmicas y adaptadas a las
necesidades individuales de cada alumno, utilizando diversos materiales y herramientas

para facilitar el aprendizaje.

Es fundamental destacar que los agentes educativos en el contexto hospitalario no solo
se enfocan en la formacién académica, sino que también desempefian un papel fundamental
como motivadores e innovadores. Ya que emplean estrategias pedagdgicas creativas para
fomentar el aprendizaje de los sujetos en situacion vulnerable de hospitalizacion, estos
profesionales deben ser sensibles a la situacion de salud del paciente, con el objetivo de
brindarle los recursos necesarios para facilitar su aprendizaje y evitar un posible rezago
educativo, es necesario involucrar a la familia en este proceso ya que el papel de la familia es
insustituible, siendo su mayor apoyo durante toda esta situacion. Son muchos los profesionales
involucrados en las actividades de la pedagogia hospitalaria, fundamentalmente se conforman
psicologos educativos, pedagogos y maestros. (Lopez y Fernandez, 2005 p 562). Para ello,

deben:
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% Comprender las necesidades y limitaciones del estudiante derivadas de su condicion
médica.

% Adaptar las actividades educativas al ritmo y estilo de aprendizaje del paciente.

% Colaborar con el equipo médico para garantizar el bienestar integral del paciente.

< Mantener una comunicacion fluida con los familiares para informarles sobre el progreso
del paciente.

Se mencionan algunas cualidades de acuerdo con Haller, et al., (1978), las cuales que debe

tener el perfil de un agente educativo hospitalario las cuales son las siguientes:

%

*

Poseer la capacidad afectiva para atender una variedad de pacientes de diferentes niveles

L)

educativos, edades, necesidades y personalidades.

« Tener una amplia experiencia adquirida en aulas hospitalarias.

% Contar con una percepcion y sensibilidad para comprender las necesidades educativas y
emocionales de los pacientes.

% Disponer de una alta voluntad para trabajar en condiciones irregulares o flexibles.

< Contar con la capacidad para manejar las circunstancias frente a la enfermedad y la
muerte.

Es fundamental que los agentes educativos hospitalarios estén especializados para
gestionar las diversas situaciones que lleguen a presentarse durante su intervencion; esta
preparacion les permite generar alternativas y herramientas precisas para un buen
acompafiamiento efectivo. Asi mismo, es vital reflexionar sobre la labor que desempefia un
agente educativo, para asegurar que la ensefianza sea significativa y se integre con éxito al
apoyo multidisciplinar que el paciente requiere. La labor de estos agentes es invaluable, su
intervencion trasciende del aula, para impactar en el entorno social y familiar. Ademas de
brindar conocimientos académicos, se contribuye a la estabilidad afectiva de los sujetos,
comprendiendo las respuestas emocionales que presentan en esta condicion, como el miedo, la
angustia, la tristeza y la ansiedad, se pretende generar un vinculo de confianza para asi

promover una
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adaptacion ante esta situacién que resulta estresante y sobre todo compleja. Un agente
educativo hospitalario tendra un papel predominante en este acompafiamiento durante esta

etapa dificil que se vive dentro del hospital. (SEP, 2018).

Pedagogia hospitalaria

Ahora es preciso definir qué es la pedagogia hospitalaria puesto que es en este ambito donde
se desempefian las funciones de dichos agentes educativos. La pedagogia hospitalaria es una
rama de la pedagogia que sita un proceso educativo especificamente en un espacio
hospitalario, con el objetivo de que los sujetos que se encuentran en esa situacion puedan
seguir desarrollando sus habilidades académicas y sociales, esto se hace a través de diversas
actividades y recursos educativos, adaptandolos a las necesidades de cada sujeto, trascendiendo
de los principios de la educacion formal, de los contenidos que estan estipulados y de la forma
en que se tendrian que explicar dichos conocimientos. La pedagogia hospitalaria, es pedagogia
tanto que contribuye el conjunto de aquellos medios puestos en accion para llevar a cabo
educacion y es hospitalaria tanto que se realiza y se lleva a cabo en un contexto hospitalario
(Lizasoain y Polaino, 1996 p 7).

En este sentido, la pedagogia hospitalaria se define como un &mbito o campo dentro de
la pedagogia general y social, orientado a la atencion educativa de nifios, nifias, adolescentes y
adultos en situacion de enfermedad, esta rama de la pedagogia implica atender las necesidades
sociales, psicolégicas y de aprendizaje de los pacientes durante su estancia en el hospital. La
pedagogia hospitalaria reconoce que el aprendizaje y la interaccion social contribuyen
significativamente en mejorar la calidad de vida de los sujetos en este ambito, no solo se enfoca
en el desarrollo individual sino también en fortalecer los vinculos sociofamiliares. Para ello se
crean espacios de interaccion y colaboracion entre paciente, familiares y profesionales, se
requiere de una estrecha relacion con otros profesionales para garantizar una intervencion mas

humanizada.

La pedagogia hospitalaria estudia la realidad de la educacion frente a la enfermedad,
tomando en cuenta los complejos factores que supone este tipo de atencion. Propone una

pedagogia ajustada que responda eficientemente a esta realidad. (Violant, et al., 2012 p 3).
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Sin duda la pedagogia hospitalaria se centra mas en comprender las necesidades de la
educacion en un contexto de enfermedad, reconociendo siempre que existen muchos factores
que influyen en el proceso de ensefianza-aprendizaje dentro de este contexto, uno de los
objetivos que tiene es desarrollar propuestas pedagodgicas flexibles y adaptadas a las
necesidades individuales de los sujetos, considerando que no solo se incluyen aspectos
cognitivos, sino también se integran las emociones, el entorno familiar y sobre todo su
condicion médica. De esta manera, se busca garantizar una educacién de calidad; la pedagogia
hospitalaria reconoce que es importante tener una vision interdisciplinar donde se integren los
conocimientos y las perspectivas de los otros profesionales y asi optimizar un mejor resultado.
Autores como Valle y Villanezo (1993) aclaran que la pedagogia hospitalaria no es una ciencia
cerrada, sino multidisciplinar, que se encuentra todavia delimitando su objeto de estudio para
dar respuesta a aquellas situaciones que, en ambientes sanitarios y educativos, la sociedad va
demandando haciendo necesarios programas de atencion del nifio convaleciente. Por ello, la
pedagogia hospitalaria se implementa a través de diversas actividades y estrategias educativas,

que pueden ser grupales o individuales. Estas actividades pueden incluir:

1. Las Actividades de refuerzo escolar brindan apoyo al aprendizaje de los contenidos
curriculares, con el objetivo de:

< Fortalecer la comprension de conceptos y temas curriculares especificos.
% Repasar y practicar habilidades académicas basicas como la lectura, escritura'y
matematicas.

% Preparar a los pacientes para evaluaciones.

% Ayudar a los pacientes a mantenerse al dia con el trabajo escolar mientras estan
hospitalizados.

2. Las Actividades de desarrollo de habilidades sociales en la pedagogia hospitalaria tienen
como objetivo principal promover el bienestar emocional y social de los nifios, nifias y
adolescentes que se encuentran hospitalizados o en tratamiento prolongado. Estas actividades

promueven:.
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Fomentar la autonomia e independencia personal.

Ensefiar a los pacientes a realizar tareas cotidianas de manera independiente, como
vestirse, asearse y comer.

Brindar oportunidades para que los pacientes tomen decisiones Yy asuman
responsabilidades.

Fomentar la autoconfianza y la capacidad para resolver problemas de manera auténoma.

Mejorar la autoestima y confianza en si mismo.

Crear un ambiente seguro y positivo donde los pacientes se sientan valorados y
respetados.

Proporcionar oportunidades para que los pacientes expresen sus opiniones y
sentimientos.

Fomentar el reconocimiento de las fortalezas y logros de los pacientes.

Ensefar estrategias para manejar la critica y el fracaso

Desarrollar habilidades de comunicacion y resolucién de conflictos

Ensefiar a los pacientes a comunicarse de manera efectiva, tanto verbal como no verbal.
Fomentar la escucha activa y la empatia.

Brindar estrategias para resolver conflictos de manera pacifica y constructiva.

Ensefiar a los pacientes a llegar a acuerdos

Promover la empatia, la colaboracién y el trabajo en equipo.

Fomentar el respeto por la diversidad y las diferencias individuales.

Crear oportunidades para que los pacientes trabajen en actividades grupales.
Ensefiar a los pacientes a colaborar y apoyarse mutuamente.

Fomentar el sentido de la comunidad y pertenencia.

Ensefiar estrategias para manejar el estres, la ansiedad y las emociones dificiles.
Brindar técnicas de relajacion.
Ensefar a los pacientes a identificar y expresar sus emociones.

Fomentar el desarrollo de estrategias de afrontamiento saludables.
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% Proporcionar apoyo emocional individual y grupal.

Las actividades de expresion y creatividad en la pedagogia hospitalaria son herramientas
valiosas que permiten a los nifios, nifias y adolescentes que se encuentran en situacion de

hospitalizacion:

1. Explorar y expresar sus emociones.
% Através de diferentes medios artisticos: Pintura, dibujo, modelado, collage, musica,
danza, teatro, escritura.
< En un entorno seguro y confidencial: Donde se sientan libres de expresarse sin ser
juzgados.
« Con el apoyo de profesionales cualificados: Que les guien en el proceso de exploracién
y expresion emocional.

2. Desarrollar su imaginacién y creatividad.
< Experimentando con diferentes técnicas y materiales: Ampliando sus horizontes
creativos y descubriendo nuevas formas de expresarse.
% Fomentando el pensamiento divergente: Generando soluciones innovadoras y
explorando nuevas perspectivas.

« Desarrollando habilidades de resolucién de problemas: Enfrentando situaciones de

<,

manera creativa y resiliente.

3. Mejorar su bienestar emocional y psicoldgico.
< Reduciendo el estrés, la ansiedad y las emociones negativas: Canalizando sus emociones
de manera saludable y constructiva.
< Aumentando la autoestima y la confianza en si mismos: Al reconocer y valorar sus
propias habilidades creativas.
< Promoviendo el autoconocimiento y la aceptacion personal: Explorando sus emociones,
pensamientos y experiencias a traves del arte y la creatividad.
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Esta intervencion educativa dentro de la pedagogia hospitalaria es llevada a cabo por
agentes educativos, con el objetivo de apoyar el desarrollo integral de los sujetos y su familia,
facilitando su adaptacion a la situacion de enfermedad. La pedagogia hospitalaria es la disciplina
que da respuesta a las necesidades educativas, afectivas y sociales de las personas enfermas,
planifica actividades que ayudan a la recuperacion del paciente, de igual manera ofrece apoyo a
la familia de los pacientes, pero sobre todo tiene como objetivo garantizar el derecho a la
educacion de los sujetos que se encuentran hospitalizados o en tratamiento médico prolongado.
(Calvo Alvarez, 2017 p 34). De esta manera y de acuerdo con Calvo Alvarez (2017). La
pedagogia hospitalaria se basa en los siguientes principios:

% El derecho a la educacion: Todos los sujetos independientemente de su condicion de
salud, tienen derecho a acceder a una educacion de calidad.

% La atencion integral: La intervencion pedagdgica debe tener en cuenta las necesidades
educativas, emocionales, y sociales de los sujetos y de su familia.

« Laflexibilidad: La intervencion de los agentes educativos hospitalarios, debe adaptarse

a las necesidades y caracteristicas individuales de los sujetos.

« La colaboracion: La intervencion pedagogica debe ser coordinada con otros
profesionales sanitarios y educativos.

La Pedagogia hospitalaria ha experimentado una notable transformacién en su ambito
de intervencion, que inicialmente se veia reflejado solo en el ambito pediatrico, hoy en dia se
abarca una amplia gama de contextos, desde hospitales generales hasta el entorno domiciliario.
Esta expansion se debe en gran medida a los avances en el campo de la salud, la pedagogia
hospitalaria no se limita al paciente, sino también considera fundamental el papel de la familia
en el acompafiamiento. La pedagogia hospitalaria ha de tratar con los familiares de los
pacientes para que aprendan a cuidar del enfermo mas alla de sus necesidades basicas, es decir,
respecto a aquellos factores de los que depende la evolucion de la enfermedad y la aparicion de
complicaciones (Polaino y Lorente, 1990). Por ello, la pedagogia hospitalaria contribuye a
mejorar la calidad de vida de todas las personas hospitalizadas. Esto se logra ya que la
educacion, mejora la autoestima y la motivacion, permite la adquisicion de conocimientos y
habilidades, y sobre todo favorece el mantenimiento de las relaciones sociales y reintegracion
a la sociedad.
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Formacion de los agentes educativos

Otro objetivo de la pedagogia hospitalaria es humanizar los hospitales y para ello es necesario
involucrar y formar no solo al personal médico, sino también a profesionales de la educacion
como pedagogos, psicologos y maestros. Esta formacion debe enfocarse en desarrollar
competencias emocionales, creativas, comunicativas y colaborativas, asi como actitudes y
valores relacionados con el trabajo en el entorno hospitalario y la atencion a la diversidad. Los
agentes educativos son los responsables de atender a los nifios, nifias, adolescentes y adultos
en esta situacion de vulnerabilidad. Es indispensable que la formacién de los agentes
educativos hospitalarios se base en programas de educacion hospitalaria, los cuales son
implementados en la mayoria de los hospitales. Como se menciond anteriormente, estos
profesionales deberdn estar capacitados para atender las necesidades educativas, sanitarias y

sociales de los pacientes hospitalizados.

Al tratarse de un contexto hospitalario, difiere significativamente de una institucion
educativa formal, por lo tanto, los retos a los que se enfrentan son mayores y las situaciones que
atienden son distintas. En este sentido, las condiciones de salud de los pacientes juegan un papel
crucial, lo que hace que la sociedad y los profesionales del ambito educativo deban conocer e
interesarse por esta area de especializacion. En la actualidad no se cuenta con la formacion
inicial de grado en maestro con materias que preparen para trabajar en este ambito (Calvo
Alvarez, 2017 p 40). Destacar que la asignatura (optativa) de pedagogia hospitalaria o a fines se
imparte en algunas Universidades como Burgos, Madrid, Navarra, Valencia y Santiago de
Compostela; acercando al alumnado al concepto de pedagogia hospitalaria, caracteristicas del
aula hospitalaria y necesidades de los pacientes, se destaca la importancia de incluir a la
pedagogia hospitalaria en la formacion universitaria de todos los profesionales de la educacion,
no solo en aquellos que ejercen en el area de salud. De acuerdo con Ruiz y Garcia, (2019) es
fundamental incluir la pedagogia hospitalaria en la formacion de profesionales de la educacion
en general y trascendiendo el area de la salud.
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La formacion de los agentes educativos en el ambito hospitalario no se limita solo a la
adquisicion de conocimientos tedricos, sino que implica el desarrollo de habilidades practicas y
competencias especificas para que de esta manera se les permita brindar una atencién educativa
de calidad a los pacientes hospitalizados (Aguilar Tovar, 2009). Esta formacion especializada
es esencial para adquirir las competencias pedagdgicas y socioemocionales para intervenir de
manera correcta de acuerdo a las individuales Unicas de los pacientes y es que la calidad de
atencion educativa que reciben, estd directamente relacionada con la formacion de los
profesionales que se desemperfian en este contexto. Para adquirir competencias se presenta una
propuesta para la formacion de estos agentes, basada en los principios de la pedagogia

hospitalaria las competencias docentes hospitalarias se agrupan en tres areas:

1. Area personal: Esta area se centra en las caracteristicas personales del agente educativo
hospitalario, tales como:

< Empatia: La capacidad de comprender y compartir los sentimientos de los demas.

« Capacidad de escucha activa: La habilidad de escuchar con atencidon y sin interrupciones.

« Capacidad de trabajo en equipo: La habilidad de colaborar eficazmente con otros
profesionales.

2. Area profesional: Esta area se enfoca en los conocimientos y habilidades especificas que debe
poseer, el agente educativo hospitalario, como:
<+ Conocimiento del curriculum escolar: La comprensién de los contenidos y objetivos
educativos de cada nivel escolar.
% Dominio de diversas técnicas pedagogicas: La capacidad de aplicar diferentes
estrategias de ensefianza aprendizaje.
% Habilidades de comunicacion: La capacidad de comunicarse de manera efectiva con los
pacientes, sus familias y el equipo médico.

3. Area de gestion: Esta area se centra en la capacidad del agente educativo hospitalario para
organizar y gestionar su trabajo, incluyendo:
< Planificacion de actividades educativas: La habilidad de disefiar y organizar actividades

que respondan a las necesidades de los pacientes hospitalizados.
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% Evaluacion del proceso educativo: La capacidad de valorar el impacto de actividades
educativas y realizar los ajustes necesarios.

En este sentido, con el fin de fortalecer la atencion de los pacientes hospitalizados la
Administracion Federal de Servicios Educativos en el Distrito Federal (AFSEDF) llevo a cabo
en 2009, un programa denominado Apuntes de la pedagogia hospitalaria: memoria del primer
diplomado en pedagogia hospitalaria (AFSEDF, 2009). Marcando un antes y un después en el
desarrollo de la pedagogia hospitalaria en México, este diplomado tuvo como objetivo
primordial capacitar a profesionales de la educacion, para que pudieran brindar atencion
educativa de calidad y personalizada a los pacientes hospitalizados. Ademas de promover la
colaboracion entre profesionales de otras disciplinas; se abordaron diversos temas, desde los
fundamentos teoricos de la pedagogia hospitalaria hasta las estrategias practicas para el disefio
de actividades educativas en este entorno hospitalario. Las ponencias presentadas en el

diplomado abordaron diversos temas, entre ellos:

4

L

*

El contexto internacional de la pedagogia hospitalaria

<,

4

<,

*

El trabajo interdisciplinario en el hospital

L)

4

L

*

El desarrollo del nifio y adolescente hospitalizado

<,

g

,

S

Estrategias didacticas para la pedagogia hospitalaria

El desarrollo de competencias docentes hospitalarias requiere de un proceso de
formacion continuo que abarca diferentes etapas:
1. Formacion inicial: En esta etapa se debe proporcionar al agente educativo hospitalario los
conocimientos y habilidades béasicas para desempefiar su labor. Para esto requiere de los

siguientes aspectos:

< Fundamentos de la pedagogia hospitalaria: El agente educativo hospitalario debe
adquirir conocimientos basicos de los principios de la pedagogia hospitalaria,
comprendiendo su enfoque educativo, objetivos y metodologias especificas.

% Curriculum escolar: Es fundamental que el agente educativo hospitalario tenga
conocimiento profundo del curriculum escolar, ya que esto le permitira adaptar las

actividades educativas a las necesidades y caracteristicas individuales de cada paciente
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hospitalizado, considerando su nivel educativo, ritmo de aprendizaje y situacion

particular.

X4

L)

Técnicas de animacion sociocultural: El agente educativo hospitalario debe desarrollar
habilidades en técnicas de animacion sociocultural, para organizar y dinamizar
actividades ludicas y atractivas que fomenten la participacion activa de los pacientes,
estimulando su creatividad, expresion y bienestar emocional.

< Aspectos psicologicos y sociales de la hospitalizacion: Es crucial que el agente
educativo hospitalario comprenda los aspectos psicologicos y sociales que afectan a los
nifios, nifias y adolescentes que se encuentran en situacion de hospitalizacion. Esto le
permitira brindar apoyo emocional, atender sus necesidades socioafectivas y crear un

ambiente educativo seguro y favorable para su aprendizaje y desarrollo integral.

La formacion inicial de los agentes educativos debe ser altamente flexible para que asi
se adapte a las necesidades y caracteristicas especificas del contexto hospitalario, se considera
que en esta formacidn se incluyan componentes practicos, como simulaciones de situaciones
reales, casos de estudio y préacticas en hospitales. Es indispensable que los programas para la
formacion de dichos agentes consideren factores como la edad del paciente, la gravedad de su
enfermedad, los recursos que estan disponibles en el hospital; de esta manera los futuros
agentes educativos hospitalarios estaran preparados para enfrentar los desafios propios de cada
entorno. La formacidn continua permite a los agentes educativos ampliar sus conocimientos,
habilidades y adaptarse a los cambios en este contexto, ya que de esta manera se podran
mantener actualizados en los avances que se presentan acerca de la pedagogia hospitalaria e

intervenir de manera emergente si se requiere.

2. Formacion continua: Debe ser un elemento constante en el desarrollo profesional del
agente educativo hospitalario permitiéndole actualizar sus conocimientos, habilidades y
metodologias, asi como mantenerse en vanguardia en los avances de la pedagogia hospitalaria

y la atencidn educativa a pacientes en situacion de hospitalizacion. Para ello, se requiere:
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% Innovacion educativa: Estar actualizado sobre las ultimas tendencias en educacion, para
asi poder ofrecer una educacién de calidad.

% Atencion a la diversidad: Se debe estar capacitado para atender las diversas necesidades
que presentan los sujetos en estado de hospitalizacion.

% Trabajo en equipo: Se debe ser capaz de trabajar en equipo con otros profesionales
sanitarios y educativos.

Es un desafio preparar a profesionales para desempefiarse en un entorno hospitalario,
ya que es complejo y multifacético. Por esta razén, se requiere disefiar programas de
formacion integral que abarquen todos los aspectos tedricos y practicos los cuales permitan a
los profesionales desarrollar competencias clave para brindar una atencion educativa de
calidad y personalizada. Sin embargo, por otra parte, la investigacion que deben realizar es
esencial para identificar y desarrollar mejores estrategias, mientras que la colaboracién
interdisciplinaria es fundamental para garantizar una atencion integral a los pacientes en
situacion de hospitalizacion. Ademés, es necesario abordar los desafios estructurales y
organizacionales, como la mejora de infraestructura, el aumento de recursos humanos y sobre
todo la eliminacion de barreras para asi crear un entorno hospitalario mas inclusivo y
accesible. El desarrollo de competencias docentes hospitalarias es esencial para garantizar una
educacion de calidad en los nifios y nifias enfermos hospitalizados. Se establece que la
educacion del nifio debe garantizarse en cualquier contexto en que transcurra su vida, siendo
necesario proporcionarle una ensefianza global y sistémica, ademas, lo consideran un factor
esencial, educativo, formativo y afectivo de una serie de nifios que debido a una enfermedad,
pasan un tiempo mas prolongado de su vida en el hospital y por lo tanto, lejos de su colegio y
entorno familiar (Peirats y Granados 2015 p 188).
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Sin duda, la educacion es un derecho fundamental el cual debe garantizarse a todos los
nifios, incluso a aquellos que se encuentran hospitalizados, al proporcionar esta educacion
sistémica se contribuye a mitigar el impacto emocional de la enfermedad a fomentar el
desarrollo cognitivo y a mantener el vinculo con el entorno familiar y escolar. La educacion en
el hospital actia como un factor de proteccion, ayudando a prevenir el abandono escolar,
problemas de salud mental y a fomentar la autonomia. Es asi como se requiere forzosamente de
coordinar esfuerzos entre diferentes profesionales para adaptar los contenidos educativos de
acuerdo a las necesidades de cada sujeto. Para ello, se estipula la implementacion de
programas educativos en hospitales para dar una continuidad escolar y asi evitar el rezago

educativo, mas adelante se hablara a detalle sobre dichos programas educativos.

Ideas de respaldo para construir la fundamentacion

Objetivo general: Argumentar la importancia que tienen los agentes educativos dentro del

ambito hospitalario y que esta sea reconocida.

Objetivos especificos:
e Conocer las caracteristicas de los agentes educativos dentro de un contexto hospitalario
e Destacar las funciones que los agentes educativos hospitalarios llevan a cabo en este
ambito
e Visibilizar el impacto que tienen los agentes educativos dentro de la pedagogia

hospitalaria

En un entorno tan complejo como el hospitalario ¢por qué es indispensable la figura de
un agente educativo para el bienestar integral de pacientes y sus familias? Este ensayo tiene
como objetivo principal visibilizar y analizar la importancia de los agentes educativos en el
contexto hospitalario. Con este proposito, se exploran en profundidad las definiciones,
caracteristicas, tipologias y la labor especifica que estos profesionales desempefian, destacando
la relevancia de su formacién profesional. Se aborda la situacién Unica de la poblacion
hospitalaria, tanto pacientes como familiares, identificando las necesidades educativas,

emocionales y sociales que surgen durante la hospitalizacion.
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Ademaés, se profundiza en la relacion intrinseca entre la pedagogia social y la
hospitalaria, examinando sus antecedentes historicos y su evolucion hasta el dia de hoy, para
comprender como los principios de ambas disciplinas se complementan en este entorno. Se
detalla qué es la pedagogia hospitalaria, su origen y su importancia para visibilizar la
intervencion integral de un agente educativo en el hospital. Finalmente, se presentan y analizan
diversas estrategias de intervencion pedagogica y programas educativos que pueden ser
aplicados en el contexto hospitalario. Estos ejemplos practicos demuestran como la labor de los
agentes educativos, a pesar de los desafios, puede transformar la experiencia hospitalaria en un
espacio de crecimiento personal, aprendizaje continuo y resiliencia, garantizando asi un

acompafiamiento integral y profundamente humano.
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Capitulo 1: Los agentes educativos en el contexto hospitalario

El contexto hospitalario, tradicionalmente es conocido mas como un espacio exclusivamente
médico, dedicado al cuidado y recuperacién de la salud de las personas. No obstante, en este
capitulo se reflexionara sobre la relevancia de fusionar el contexto de salud con el ambito
educativo. Es fundamental reconocer la importancia de abordar la salud de manera integral,
considerando siempre los aspectos emocionales, sociales y educativos ya que cada uno de
estos aspectos son un pilar fundamental para el bienestar integral de los pacientes. La
enfermedad y la hospitalizacion interrumpe el desarrollo de los nifios, nifias, adolescentes e
incluso de adultos, afectando el aprendizaje, la socializacion y sobre todo el bienestar
emocional. Por eso, la presencia de agentes educativos en este contexto se vuelve dia tras dia

una figura indispensable.

El presente capitulo se adentra en el analisis de los agentes educativos que se
desempefian en el contexto hospitalario, explorando detalladamente sus funciones, rol,
caracteristicas, cualidades y desafios. De igual manera, se aborda la importancia de la
educacion en el proceso de hospitalizacion y recuperacién, subrayando la necesidad de
programas educativos que promuevan la continuidad del aprendizaje, la inclusién social v el
bienestar emocional. Por otro lado, se examina la colaboracion multidisciplinaria entre los
agentes educativos y el personal de salud, junto con la participacion de la familia en la
intervencion. Finalmente se destaca la importancia de crear redes de apoyo que permitan una
atencion integral e incluso personalizada ajustada a las necesidades de cada paciente, para

obtener una mejor evolucion.

Por otro lado, se reflexiona sobre los retos a los que se enfrentan los agentes educativos
dentro del contexto hospitalario, como la adaptacion a diversas patologias, la coordinacion con
familiares y personal de salud, la escasez de recursos y la necesidad de una formacion
especializada. Es importante reconocer y fortalecer la labor de estos profesionales para que de
esta manera se garantice el derecho a una educacion de calidad para todos los pacientes
hospitalizados. De alguna manera se pretende ofrecer una vision panoramica sobre la labor de
los agentes educativos en el contexto hospitalario, es primordial reconocer su relevancia para

el bienestar y desarrollo de los pacientes. Finalmente, es necesario que se continue
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investigando y fortaleciendo su papel para la construccién en un entorno hospitalario mas

humano, inclusivo y educativo.

1.1 Concepto de un agente educativo

Frecuentemente, el concepto de agente educativo se asocia de forma exclusiva con la figura del
docente en los niveles de educacion formal, donde su labor estd claramente definida por el
sistema educativo. Sin embargo, esta nocion no debe limitarse a dicha vision tradicional; el
agente educativo trasciende ese marco para abarcar una gama amplia de agentes que influyen
en este entorno hospitalario. Al respecto Peters (1969) afirma que el éxito del que ensefia sélo
puede definirse a partir del que aprende, poniendo de manifiesto que el verdadero protagonista
de la educaciéon es el educando. La figura del agente educativo es subestimada, su rol
trasciende de la ensefianza como se ha estado mencionando ya que su labor se extiende mucho
méas alla de la trasmision de conocimientos académicos, se convierten en compafieros,
confidentes y guias para los pacientes que enfrentan la dificil experiencia de la hospitalizacion.
Dichos agentes educativos son los responsables de coordinarse con otros profesionales, se
encargan de adaptarse a las actividades curriculares propuestas y a la situacion emocional de
cada paciente (Cuevas y Garrido, 2021).

Es asi como en este apartado nos adentramos en el concepto de un agente educativo,
explorando su rol multifacético, la clasificacidén y su impacto en el bienestar de los pacientes.
A través de este andlisis se busca reivindicar la figura del agente educativo como un miembro
indispensable del equipo de salud, cuya labor humaniza la atencion médica y eleva la calidad
de vida de los pacientes. Educar en el contexto hospitalario es una tarea dificil, pues
intervienen diversos factores tales como: el agente educativo, el paciente, los familiares, el
personal de salud, la condicion de salud, el contenido, los tiempos y el espacio. Como
mencionan Grau Rubio y Ortiz Gonzéalez (2001) ya existe constancia del papel que
desempefian los profesionales en el contexto hospitalario, tales como el apoyo y brindar

informacién a los familiares, asi como intercambio de ideas entre unos y otros agentes.
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A través de la atencion pedagdgica se pretende ayudar al paciente para que, en medio
de la situacion negativa de la enfermedad, continGe desarrollandose en todas sus facetas
personales con la mayor normalidad posible (Lizasodin Rumeu, 2021). ESs necesario
mencionar que al estar dentro de los hospitales se requiere de profesionales completamente
capacitados para intervenir de manera adecuada y trabaje en colaboracién con el personal de
salud, contribuyendo asi a la mejora de la salud integral de los pacientes. Por lo tanto, un
agente educativo en el siglo XXI debe comprender lo que exige nuestra actualidad y el entorno
donde se desempefia; ya que de esta manera debe sistematizar y construir diversas formas de
ensefiar, por lo que es llamado a comprension de los nuevos cambios y a la propia adaptacion
de sus metodologias, para que asi pueda descubrir en si mismo: un agente educativo el cual sea
eficaz, responsable, reflexivo, para asi lograr una ensefianza real y conectada a las exigencias

de nuestra sociedad (Calderén y Loja, 2018).

Resulta fundamental fomentar la investigacion sobre el impacto de los agentes
educativos dentro del contexto hospitalario; esto con el fin de fortalecer la evidencia y asi
abogar por su inclusion dentro de los equipos del personal de salud. Es evidente que, de la
formacion de los agentes educativos, las actitudes y los programas de intervencidn estos
profesionales dependeré la calidad de la accién educativa la cual suele canalizarse a través de
las aulas hospitalarias (Grau Rubio y Ortiz Gonzalez, 2001). Por otra parte, es indispensable
sensibilizar a la sociedad sobre la labor de estos agentes difundiendo el rol que desempefian, sus
caracteristicas, sus funciones e incluso sobre los programas de pedagogia hospitalaria
existentes. Dicha labor de difusion no solo busca el reconocimiento de su intervencion en la
salud, sino también garantizar el cumplimiento del derecho a la educaciéon,

independientemente de la condicidn clinica de los pacientes.
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1.1.1 Caracteristicas y cualidades de los agentes educativos

Se consideran agentes educativos a todas aquellas personas que, de manera intencional,
organizada y sistematizada, contribuyen a la atencion, el cuidado, el desarrollo y la educacion
de los pacientes. Los agentes educativos han asumido la labor de docencia, facilitando y
mediando procesos de aprendizaje llevados a cabo fuera del sistema educativo formal
(Ramirez y Rodriguez, 2012). A estos profesionales se les llama agentes educativos
hospitalarios, los cuales requieren haber tenido una formacién especifica para la practica en
hospitales ya que las funciones que desempefian son complejas, esta intervencion dentro del
hospital difiere de la intervencion convencional dentro de las escuelas por dos cuestiones: una
de ellas las caracteristicas del contexto y la vulnerabilidad de la poblacion con la que se trabaja,

ya que al padecer alguna enfermedad cronica se limitan sus habilidades para realizar actividades.

La docencia hospitalaria representa una variante del desempefio profesional
dirigido a poblacién que padece enfermedades crénicas y/o degenerativas que
derivan en tratamientos de mediana o larga estancia; por lo que se ven insertos
en ambientes pedagogicos totalmente distintos a la escuela tradicional (Vazquez
Portillo, 2020, p 25.)

Es fundamental que los agentes educativos que se desempefian en el ambito hospitalario
cuenten con las herramientas y habilidades necesarias para brindar una atencion de calidad a los
pacientes. La formacidn de estos profesionales tiene que ser continua; no basta con estar
preparados, con obtener un reconocimiento, un buen trabajo con un paciente exige y merece una
formacion permanente (Lizasoain Rumeu, 2023). Para ello, se propone fortalecer sus
competencias a través de un enfoque integral que abarque conocimientos teéricos, habilidades
practicas y socioemocionales. Dicha perspectiva debe promover la equidad en el acceso de la
educacion y en la atencién a los pacientes considerando siempre las necesidades individuales.
Por otro lado, se debe fomentar el trabajo colaborativo entre los agentes educativos y otros
profesionales de la salud. De hecho, aln persiste la falta de reconocimiento hacia esta labor;
con frecuencia, la sociedad manifiesta sorpresa ante la existencia de educadores en hospitales

y desconoce la naturaleza de sus tareas diarias o de las metodologias que son aplicadas
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dependiendo siempre de las necesidades (Guillén y Mejia, 2010).

El perfil de los agentes educativos hospitalarios debe definirse a partir de la realidad de
los pacientes que atraviesan un proceso de enfermedad. Esta realidad impone desafios
especificos que exigen a los profesionales poseer una serie de caracteristicas, cualidades y
habilidades particulares. De esta manera todos los agentes educativos que se desempefian en el
contexto hospitalario deben estar dispuestos para actuar en un medio educativo dindmico en el
que continuamente hay cambios; por ello, es indispensable contar con la preparacidn necesaria
para afrontar todos los retos que supone la aplicacion de diversas estrategias (Guillen y Mejia,
2010). Mientras que las caracteristicas definen su identidad profesional y técnica, las
cualidades representan los rasgos humanos que facilitan la conexién con los pacientes y el
acompafiamiento integral. En la figura del agente educativo ambas dimensiones son

sumamente esenciales y sobre todo complementarias.

e Caracteristicas: Tener una formacion especializada en relacion a la pedagogia
hospitalaria, experiencia con personas con enfermedades y habilidades comunicativas
para establecer una buena relacion y asi transmitir informacion clara.

e Cualidades: Un agente educativo hospitalario debe ser empatico, sensible y paciente para
conectar con el paciente y sus familias, comprender sus necesidades y brindarles apoyo

en todos los aspectos.

Los agentes educativos que aspiran a desempefiarse en las aulas hospitalarias deben
poseer una solida preparacion académica en pedagogia, conocimientos sobre necesidades
especiales y la capacidad para trabajar con pacientes de diversas edades. Asimismo, requieren
cualidades personales que les permitan afrontar las demandas del entorno hospitalario algunas
de ellas entre ellas destacan; la empatia, el equilibrio emocional, la creatividad, laadaptabilidad,
la comunicacién y la habilidad para facilitar el trabajo en equipo con familiares y personal de
salud. Estas virtudes no solo garantizan una intervencion eficaz, sino que también contribuyen
directamente al bienestar y desarrollo de los pacientes. En definitiva, los agentes educativos

deben reunir atributos excepcionales para desenvolverse en un entorno tan complejo y sensible
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Estas caracteristicas como propone Haller, et al., (1978) abarcan tanto el &mbito emocional

como el social.

e Empatia: La capacidad de ponerse en el lugar del otro, es decir comprender sus
sentimientos y perspectivas, es fundamental en un entorno hospitalario donde los
pacientes dia con dia lidian con su enfermedad, tratamientos y emociones dificiles, en
este caso la empatia va permitir que los agentes educativos hospitalarios logren
establecer una conexion, se genere confianza y asi brindar un mejor apoyo emocional
para que asi se pueda adaptar el enfoque pedagogico a las necesidades pertinentes.

e Equilibrio emocional: Al ser un contexto hospitalario todos los dias los agentes
educativos estan expuestos a situaciones emocionalmente intensas y pueden llegar a
presentar demasiadas emociones desde tristeza, estrés, frustracion, cansancio, felicidad
y de mas, por lo cual es importante que aprendan a mantener un equilibrio emocional
para que de esta manera puedan enfrentarse a los desafios, tomar decisiones objetivas.

e Creatividad: Es esencial la creatividad para disefiar diversas actividades atractivas y
significativas las cuales tengan en cuenta las necesidades como limitaciones fisicas o
emocionales, se tendran que adaptar los materiales y las actividades encontrando nuevas
formas de presentarlas siendo importante fomentar la participacién activa de los
pacientes.

e Adaptabilidad: EI contexto hospitalario tiene un ambiente cambiante, lo que exige que
los agentes educativos sean flexibles y dindmicos, deberan ajustar sus planeaciones y
estrategias en respuesta a las necesidades cambiantes de los pacientes, las condiciones
médicas y las interrupciones inesperadas.

e Comunicacion: Es fundamental que se tenga una comunicacion efectiva para asi
mantener relaciones positivas con los pacientes, familiares y personal de salud, los
agentes educativos deben ser capaces de escuchar atentamente, transmitir informacion

clara'y comprensible.
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e Trabajar en equipo: Al estar en un hospital se va a requerir siempre de la colaboracion
con un equipo multidisciplinario que llega a incluir médicos, enfermeras, terapeutas,
psicologos y trabajadores sociales donde se tiene que compartir informacion relevante

sobre el estado de salud de los pacientes y asi poder intervenir de manera adecuada.

Los especialistas en pedagogia hospitalaria enfrentan desafios Unicos y complejos,
debido a la vulnerabilidad fisica y emocional de los pacientes; por ello, es esencial una
capacitacion integral que les permita abordar diversas situaciones que puedan llegar a surgir.
El desempefio en este ambito genera una experiencia educativa que sirve de referencia para
otros profesionales interesados en la ensefianza clinica, donde la colaboracion
interdisciplinaria es fundamental para brindar una atencion de calidad (Guillen y Mejia,2010).
Esta preparacion debe ir mas alld de los conocimientos pedagdgicos tradicionales, deben
incorporar habilidades comunicacion, empatia y contencion emocional. De esta manera podran
adaptar su intervencion a las necesidades individuales de cada paciente considerando su
condicion médica, edad y estado emocional. En ultima estancia, su funcién es actuar como
facilitadores que fomenten la participacion activa de los pacientes y su familia e incluso del

personal de salud, favoreciendo una estancia hospitalaria mas humanizada y amena.

1.1.2. Clasificacion de los agentes educativos

En el contexto hospitalario donde la salud y la enfermedad se entrelazan en un entorno
dindmico e impredecible los agentes educativos hospitalarios marcan una diferencia
significativa al actuar como referentes de esperanza y conocimiento. Su labor es fundamental
en el proceso de recuperacion y bienestar de los pacientes. Es conveniente especificar cual es
el rol de los diferentes especialistas que integran esta estructura, asi como la labor que van a
desempefiar, puesto que su intervencion requiere de trabajo interdisciplinario (Grau Rubio,
2001). La clasificacidn de los agentes educativos no es sencilla, ya que su labor se despliega
en multiples dimensiones y roles: desde los pedagogos y docentes que adaptan sus estrategias
pedagdgicas a
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las necesidades individuales, hasta los familiares que se convierten en aliados indispensables
durante el proceso de ensefianza-aprendizaje. De este modo, cada figura aporta un matiz unico
y sobre todo valioso al entorno hospitalario. El objetivo es comprender como los agentes
educativos se coordinan para construir un ambiente educativo que promueva la resiliencia en los

pacientes frente a su enfermedad.

La clasificacion de los agentes educativos hospitalarios es intrinsecamente compleja
debido a la diversidad de roles y funciones que desempefian durante su intervencion. Estos
profesionales provenientes de areas pedagdgicas afines, generan un impacto significativo en la
formacion académica y en el desarrollo emocional y cognitivo del paciente; su principal
objetivo es prevenir el rezago educativo de los pacientes hospitalizados, esto mediante
intervenciones con relacién a los programas estipulados para las aulas hospitalarias (Moreno
Soto, 2013). Por lo tanto, se requiere de una vision integral que permita reflexionar y
comprender en su totalidad el rol que ejercen. Algunas clasificaciones de agentes educativos de

acuerdo con Moreno Soto (2013) son las siguientes:
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Figura 1.01 Clasificacion de los agentes educativos en el contexto hospitalario

Pedagogos hospitalarios

Son un elemento fundamental para una buena intervencion,
contribuyendo a mejorar la calidad profesional de los docentes,
psicdlogos y voluntarios. Desarrollando el disefio y la evaluacion de
los programas educativos, asi como la coordinacion y la formacion de
equipos en accion hospitalaria, de igual manera pueden intervenir

directamente con los pacientes y familiares.

Docentes hospitalarios

Profesionales de la educacion que trabajan directamente con los
pacientes contenidos académicos, adaptando los contenidos y las
estrategias pedagogicas a las necesidades individuales de la salud. Su
labor se centra en mantener el vinculo con el aprendizaje, fomentar el
desarrollo cognitivo, emocional y brindar apoyo para la continuidad

escolar.

Psicologos
hospitalarios

La atencion que brindan es tanto a pacientes como a familiares,
apoyandolos en la contencion emocional, en la expresion de sus
emociones y a detectar algiin signo que pueda dar indicios de un

trastorno.

Familia

Su papel como agentes educativos es indispensable, ya que son las
personas que tienen una interaccion mas directa con los pacientes,
brindan apoyo emocional, acompafiamiento y refuerzo para el

aprendizaje y las actividades recreativas.

Voluntariado

Colaboran ofreciendo actividades recreativas como talleres y apoyo
emocional para los pacientes y familiares para que de esta manera se
cree un espacio mas humano y acogedor dentro del hospital. También

realizan algunas donaciones de material didactico, alimentos o ropa.

Elaboracion propia
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Ahora bien, una vez definidas las funciones de manera inicial es importante ampliar estas
definiciones con el fin de abarcar la totalidad de sus complejidades para que de esta manera se
comprenda mas su papel dentro del contexto hospitalario y asi maximizar su potencial y su
alcance; comenzando con el pedagogo hospitalario, se tiene que tomar en cuenta su formacion,
la experiencia y la informacion con la que cuenta. De acuerdo con Castafieda Quintero (2006)

se asume como propias funciones del pedagogo hospitalario las siguientes:

e Diagnostico, orientacion y asesorias educativas: La exploracion de necesidades
educativas especiales de aquellos pacientes que demandan atencién educativa en el
hospital y en este caso la asesoria a los diferentes agentes que también se relacionan con
ellos.

e Planificacion: Se realiza una macroprogamacion de los distintos programas de
intervencion hospitalaria y acciones socio-educativas, generalmente los pedagogos no
realizan esta tarea por si solos, pero si se requiere que sean ellos quien coordinen dicha
tarea.

e Evaluacion de programas: Los pedagogos son los profesionales mas calificados para
coordinar y guiar el proceso de evaluacién de los distintos programas y actividades
Ilevadas a cabo dentro del contexto hospitalario.

e Investigacion: Desarrollan una investigacién y desarrollo de metodologias, instrumentos
y actividades mas eficaces y de mejor aplicacion en el ambito educativo hospitalario.

e Coordinacion y gestion de intervenciones o programas: Aqui se le exige a los pedagogos
para que sirvan como coordinadores de esfuerzos dentro del aula y de vinculo de
comunicacion con otras instituciones, ademas de encargarse de todo lo que conlleva las

necesidades del hospital y la gestion de recursos educativos.

Continuando con la idea de Castafieda Quintero (2006) es cierto que la idea que se tiene
del docente esta centrada exclusivamente en el d&mbito educativo y el hecho de que se
desempefian en un aula formal, pero cada profesional adopta un ambito de acuerdo
conformacién y sus competencias, en este caso el contexto hospitalario, partiendo de esto

ahora se delimita como propias funciones del Docente hospitalario las siguientes:
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e Disefiar la programacion de la actuacion educativa: Seleccionar, priorizar y
secuenciar objetivos y contenidos.

e Elegir las actividades: Seleccionar la metodologia més adecuada y de esta
manera optar por los recursos mas idéneos para llevar a cabo dicha metodologia.

e Disefio de Materiales especificos: Con el fin de desarrollar una mejor
intervencion.

e Adaptar e impartir los programas: Esto con el fin de dar seguimiento del proceso

formativo de cada uno de los pacientes.

En el contexto hospitalario se requiere de una redefinicion de las funciones de los
profesionales que se desempefian dentro de él siguiendo con las ideas de Castafieda Quintero
(2006) se dice que los psicdlogos no son considerados propiamente del ambito educativo, pero
dejando de lado los estereotipos sociales se pueden abordar de mejor manera las funciones del

Psic6logo Hospitalario como las siguientes:

e Prevencion de posibles problemas psicologicos: Se brinda atencion psicologica a
pacientes hospitalizados o que se encuentran en tratamientos muy complejos de igual
manera se brinda apoyo emocional a los familiares e incluso a profesionales que se
encuentran en contacto con los pacientes.

e Psicodiagndstico: Se pretende evaluar las capacidades de los sujetos que requieren de
asistencia educativa, al mismo tiempo que se evaltan los estados emocionales de todos
los agentes implicados en la asistencia hospitalaria del paciente.

e Psicoterapia: Se desarrolla un apoyo para la contencién emocional del paciente y sus
familiares sobre todo para su adaptacién y afrontamiento de la hospitalizacién, de igual
manera se lleva a cabo un proceso para que los pacientes puedan aceptar el proceso por
el que pasaran dependiendo su enfermedad.

e Asesoria y orientacion psicoldgica: Se asesora y orienta a los familiares respecto a las
necesidades terapéuticas de los pacientes durante el proceso de hospitalizacion, se
asesora sobre las terapias conjuntas que se llevan a cabo durante el proceso educativo y

asi obtener una mejor calidad de vida.
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El clasificar a los agentes educativos es fundamental para optimizar el abordaje
educativo que se le brinda a las nifias, nifios, adolescentes y adultos hospitalizados. Esta
organizacion permite identificar roles complementarios y facilitar la coordinacion del trabajo
en equipo. Una vez que se establecen las responsabilidades, cada agente asume el compromiso
de ejecutar su labor especifica para trasformar el aula hospitalaria en entorno de soporte integral
humanizado, identificando siempre las necesidades especificas de los pacientes contribuyendo
a mejorar la calidad de vida y el proceso de recuperacion. Por otra parte, es necesario valorar el
quehacer de dichos profesionales, esto asegura que los pacientes dispongan de una atencion y
una ensefianza adaptada a su realidad clinica y personal (Guillén y Mejia, 2010).

1.2 Labor de un agente educativo

Dentro del sistema educativo, los agentes destacan como figuras clave cuyo impacto
trasciende las aulas moldeando el desarrollo de los pacientes. Su labor es multifacética pues
interviene en un entorno donde la salud y el bienestar emocional de las nifias, nifios,
adolescentes y adultos se entrelaza con el desarrollo cognitivo. Para desempefiar esta labor los
agentes educativos se coordinan con los familiares y personal de salud quienes proporcionan
informacion crucial sobre el estado de salud del paciente; esto permite conocer si es posible
que asistan a las aulas hospitalarias o requieren de la atencion en su habitacién (Guillén y
Mejia, 2010). Todos los agentes educativos hospitalarios, desempefian un papel fundamental
en la creacion de un ambiente educativo apto para las necesidades de cada paciente. La labor
que desempefian es entendida como relacién de ayuda, se desarrolla a través de situaciones como
el didlogo y la compafiia, para esto se necesita establecer una adecuada comunicacion con el
paciente (Lizasodin Rumeu, 2023). Al explorar la labor y las responsabilidades de estos
profesionales, se hace evidente que su impacto en la vida de los pacientes, nace de una

profunda dedicacion y compromiso profesional.
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La intervencion no puede limitarse solo a las personas afectadas, sino que incluye
el apoyo de las familias, la formacion de los profesionales y la mentalizacion de
las fuerzas sociales, lo que va encaminado a lograr el cambio de actitudes y a dar
pautas de intervencion cooperativa, con el fin de mejorar la autonomia y en

definitiva la calidad de vida de las personas (Verdugo, 2000 p 24.)

En el &mbito hospitalario es importante distinguir entre la labor y el rol que los agentes
educativos desempefian, ya que es un factor crucial para comprender la profundidad y su
impacto tanto en la vida de los pacientes como en la de sus familiares. Si bien ambos conceptos
se complementan, tienen distintas particularidades. La labor se concibe més como un conjunto
de actividades y responsabilidades que desempefia en el contexto hospitalario, abarcando un
amplio campo de acciones desde la planeacion de actividades hasta la implementacion de
estrategias pedagogicas al igual que la creacion de un ambiente de aprendizaje ladico y
motivador, como labor principal de los agentes educativos estd el hecho de garantizar la
continuidad de proceso educativo. Los agentes en este ambito tienen la labor de acomodar los
planes y programas educativos segun las capacidades de los pacientes y las condiciones de
salud en las que se encuentran (Cuevas y Garrido, 2021). Por su parte, el rol es el papel que
asumen dentro del equipo multidisciplinario y en la vida de los pacientes, este rol se determina
por diversos factores como: formacion profesional, experiencia, necesidades de los pacientes e
incluso del entorno, puede desempefiar roles como el mediador entre el paciente y la escuela,

el de facilitadores de aprendizaje y el de promotores de actividades recreativas.

La labor y el rol de los agentes educativos en el contexto hospitalario se destaca por el
ambito donde se desarrollan dichas actuaciones educativas, asi como por las caracteristicas de
la poblacion gue se encuentra en este contexto. De acuerdo con Guillén y Mejia (2010) dentro
de la labor de los agentes educativos en el contexto hospitalario se desempefian los siguientes
labores:

50



e Educativa: Procurando dar continuidad al proceso educativo escolar de los
pacientes hospitalizados

e Compensadora: Se desarrollan funciones de caracter compensatorio en relacion
a la situacion del paciente

e Preventiva: Procurando no seguir con un retraso escolar y de desarrollo integral

e Terapéutica: Se combaten los signos tras una hospitalizacion, desviando la
preocupacion en cuanto a la enfermedad realizando actividades escolares y
facilitando vias de comunicacion

e Normalizadora: Se intenta normalizar la situacion hospitalaria respecto a la vida
del paciente fuera del hospital, introduciendo actividades recreativas

e Integradora: Fomentando un ambiente relajado, donde exista una buena
convivencia pese a la enfermedad y por ende a las diversas necesidades

e De coordinacion: Se requiere de una coordinacion o interrelacion con otros
agentes educativos que atienden a los pacientes, ya sea una coordinacién interna
que es con el personal de salud y familiares; y la coordinacion externa con

agentes educativos de otros hospitales o asociaciones.

Los agentes educativos actlian como un puente entre el paciente y el sistema de salud,
proporcionando apoyo, orientacion y sobre todo educacion. Es por eso que, la labor de los
agentes educativos consiste en educar al paciente para su enfermedad, brindarle mas
herramientas para afrontarla emocionalmente y por supuesto orientarle en gestion de su tiempo
de ocio durante su hospitalizacion; este punto es clave para facilitar su posterior reintegracion
al ser dado de alta (Guillén y Mejia, 2010). Esta labor, desarrollada principalmente dentro de
las aulas hospitalarias, posee peculiaridades que convierten su labor en una labor compleja,
con retos ya que en la mayoria de las veces estas intervenciones se presentan en condiciones
dificiles, dolorosas e inesperadas; por lo que se potencia una dependencia entre el paciente y el
agente educativo lo que va a exigir de diferentes estrategias y recursos basados en la pedagogia
hospitalaria (Molina y Col, 2023).
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Los agentes educativos se enfrentan a muchos desafios, entre ellos brindar un
aprendizaje en el contexto hospitalario, pero también se generan muchas oportunidades para
aprender nuevas cosas y desempefiar su labor de manera correcta, transformando el aula
hospitalaria en un espacio donde los pacientes se sientan seguros y motivados a pesar de las
circunstancias por las que atraviesan. Dentro del proceso de ensefianza-aprendizaje, los
agentes educativos tienen que llevar a cabo un diagndstico y una evaluacion inicial del
paciente desde una perspectiva educativa, esta primera labor tendra el objetivo primordial de
conocer al paciente para disefiar estrategias y actividades de intervencion, adaptandose a las
caracteristicas personales y a las circunstancias que se presentan (Violant y Alguacil, 2015). Los
agentes educativos deben ser flexibles, ya que todo el tiempo estan adaptandose a las
necesidades de cada paciente. El objetivo es proporcionar una atencion educativa-formativa y
humana a los pacientes que ingresan al hospital (Guillén y Mejia, 2010). Al perseguir esta
meta mediante mecanismos técnicos y objetivos claros, el agente educativo logra integrarse

plenamente como un profesional indispensable dentro del ambito hospitalario.

La practica de los agentes educativos esta intrinsecamente ligada a las patologias que
los pacientes, ya que muchas de ellas pueden requerir de farmacos o algin tratamiento mas
complejo provocando alteraciones fisicas y emocionales, como es el caso de las patologias de
caracter oncoldgico, crénico o severo, es entonces como la labor no se va a desarrollar de la
manera que se tenia planeada. Ante estos cambios repentinos se necesita buscar estrategias
alternas para poder sobrellevar estos cambios; los pacientes requieren de apoyo de personas
ajenas a su familia, profesionales en este caso de los agentes educativos, los cuales orientan,
aconsejan y sobre todo escuchan. Es muy importante que dentro de esta labor se deje hablar a
los pacientes, que expresen sus sentimientos; esta escucha activa va a permitir comprender en
su totalidad sus necesidades reales y determinar la forma adecuada de intervenir (Guillen y
Mejia, 2010).

52



1.2.1 El rol del agente educativo

Se destaca que el rol integral en los centros hospitalarios es desempefiado por profesionales
especializados, cuya gestion depende, segun el caso, de las instituciones sanitarias o de las
autoridades educativas. El objetivo primordial de esta labor es garantizar el derecho a la
educacion de todos los pacientes independientemente de su condicién de salud (Castafieda
Quintero, 2006). La hospitalizacion de un nifio, adolescente o un adulto transforma
radicalmente su cotidianidad interrumpiendo su vida social, familiar y sobre todo su proceso
educativo; los pacientes con enfermedades crénicas estan generalmente sometidos a repetidas
hospitalizaciones y se enfrentan al temor o dolor de los procedimientos médicos, también a
todo lo que conlleva el fendmeno de la hospitalizacion y la ausencia de una vida normal
(Molina, 2020). En este contexto, el agente educativo emerge como una figura clave, ya que no
solo se encarga de mantener la continuidad del aprendizaje, sino que desempefia un papel
fundamental en el apoyo emocional y social de los pacientes, adaptando las estrategias
pedagogicas a las particularidades de cada situacion. En cuanto a las funciones del agente
educativo de acuerdo con Ortiz Gonzalez (2001) se destaca la colaboracion con el resto de
profesionales y con los familiares de los pacientes. Entre los roles especificos que desempefian,

Se encuentran:

e Intérprete de la afectividad entre familiares y paciente, esto con el fin de ayudar al
paciente a mantener un equilibrio emocional.

e Tutor del paciente para apoyar su proceso de ensefianza-aprendizaje para evitar el rezago
educativo.

e Negociador con el equipo médico sobre el proceso integral de recuperacion.

e Normalizar la vida del paciente.

e Contribuir con el sindrome hospitalario mediante diversas actividades.

e Generar una relacion de socializacidn con otros pacientes que se encuentren en la misma

situacion.
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Es importante comprender a profundidad el rol del agente educativo, dado que su
desempefio contribuye significativamente a la humanizacién del entorno hospitalario. Sin
embargo, es necesario que los agentes educativos cuenten con una formacion continua que les
permita ejercer su labor de manera dptima y actualizada (Moreno Soto, 2013). Por ello, la
formacion continua se vuelve indispensable, para lograr adaptarse a las necesidades
individuales de cada paciente y adquirir nuevas estrategias pedagogicas e incluso terapéuticas;
asimismo, para desarrollar habilidades de resiliencia y prevenir el desgaste emocional, estos
profesionales deben poseer herramientas que aseguren su bienestar y mantengan la calidad de
su intervencion. Un agente educativo que no esté preparado para hacer frente a los problemas
derivados de la enfermedad, dificilmente sabra como brindar apoyo a los pacientes (Ruiz y
Garcia, 2019). Actualmente no existe una formacién educativa especifica para ser un agente
educativo hospitalario o trabajar con pacientes con condiciones de salud distintas; si bien
existen cursos en educacion especial pero la oferta es limitada. Lo que cambia a unos paises de
otros es la obligatoriedad de cursar dicha formacién complementaria antes de incorporarse al

aula hospitalaria (Vitarelli y Mariojouls, 2020).

Tal cual estan las cosas en el mundo laboral, que puede parecer que se pretende
dar protagonismo a la pedagogia en la actuacién educativa hospitalaria, en
detrimento del trabajo actual o potencial en otras profesiones, nada mas lejos de
nuestra intencién, aunque reconocemos que es parte de nuestro objetivo
reivindicar el papel que creemos debe tener la pedagogia y que no se le conoce

en la mayoria de los casos (Castafieda Quintero, 2006, p 1)

Es necesario incitar a los agentes educativos a que adquieran conocimientos de otras
disciplinas, con el proposito de optimizar su desempefio profesional. Es fundamental establecer
un apoyo mutuo entre las distintas disciplinas involucradas en el contexto hospitalario, para
garantizar una atencion integral a los pacientes. Desde luego los progresos conseguidos han sido
bastantes, pero en algunos casos la falta de interdisciplinariedad persiste, es por eso que en el
trabajo en equipo no debe existir la descoordinacion ni un solapamiento de roles (Lizasoain
Rumen, 2023). Los roles que realizan los agentes educativos estdn determinados por el

contexto institucional donde se desempefian, es importante formar
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profesionales Utiles en la sociedad y que estén integramente al servicio de la sociedad brindando
un servicio ético y social (Ocampo Martinez, 1984). Cabe recalcar que, se requiere identificar
con precision las actividades que competen estrictamente al &ambito educativo hospitalario, asi
como detectar las necesidades formativas especificas para una intervencion eficaz en dicho
entorno (Moreno Soto, 2013).

Debido a la complejidad y sensibilidad de los ambitos en los que intervienen, la
formacion de los agentes educativos debe priorizar la formacion de la personalidad y el
equilibrio emocional, no solo abarcar contenidos sino actitudes, habilidades y destrezas para
que asi se lleve a cabo una accion integral con el paciente, los familiares y los demas
profesionales (Grau Rubio, 2001). La labor y el rol de dichos agentes es esencial pero muchas
veces llega a interpretarse de diversas maneras, lo que enriquece y complementa la formacion
de pedagogos, docentes, psicologos y voluntarios; bajo un marco de colaboracion estrecha con
profesionales de la salud y familiares. En este sentido, cada profesional educativo asume su rol
especifico, encargandose de disefiar y desarrollar programas de intervencion y actuacion
pedagogica (Lizasodin Rumeu, 2023). La dificultad para definir un rol Unico radica de la labor
multifacética, para comprender mejor esta complejidad y clarificar el rol de agente educativo
hospitalario, se presenta a continuacion un esquema detallado que permite visualizar las diversas

dimensiones de su labor y las interacciones con més profesionales, paciente y familiares.
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Figura 1.02 Funciones del pedagogo hospitalario
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Nota: Adaptado de: Grau Rubio, C. (2001). La pedagogia hospitalaria en el marco de una
educacién inclusiva. Aljibe. © Ediciones Aljibe. p. 48

Diversos factores originan conflictos en los pacientes, tales como los ingresos
prolongados o recurrentes, los tratamientos invasivos y dolorosos e incluso el cambio
constante del personal de salud. Estas condiciones dificultan la adaptacion al entorno
hospitalario, y derivan frecuente en los pacientes sentimientos depresivos, alteraciones
conductuales, ansiedad o miedo. Ante este escenario, la intervencion educativa de los agentes
educativos hospitalarios debe perseguir tres categorias de objetivos de acuerdo con Gutiez y
Mufioz (2013) por una parte, se encuentran los propiamente académicos, los cuales se basan en
que el alumno continte con su curriculo escolar y su proceso de ensefianza- aprendizaje. Esto
implica las adaptaciones curriculares y el establecimiento de vinculos con la institucion escolar

de origen. De esta manera, es indispensable que los agentes educativos cuenten con una
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formacion lo suficientemente sélida y adaptada a esta situacion especial y distinta que se
desempefia a la que se podria llevar a cabo en un centro educativo ordinario (Guillén y
Mejia,2010).

Adicionalmente se unen mas objetivos en el rol que deben cumplir los agentes
educativos, considerandose de tipo afectivo, donde se busca establecer una relacion de empatia
con el paciente, ofrecerle apoyo emocional, mejorar su autoconcepto y al mismo tiempo reducir
sus miedos Yy sentimientos negativos. Diversas investigaciones confirman que la
implementacion de un rol pedagdgico impacta positivamente, en el bienestar de los pacientes,
validando la eficacia de estas intervenciones en entornos hospitalarios (Hernandez Peréz y
Rabadan, 2013). Es necesario que los agentes educativos realicen un diagnéstico y una
evaluacion inicial desde una perspectiva educativa; este conocimiento del educando permitira
disefiar un programa de intervencion pedagdgica adaptado a las necesidades especiales del
paciente. Los profesionales deben recopilar informacion para elaborar el perfil del paciente
con datos de su desarrollo intelectual y cognitivo, rendimiento escolar, desarrollo emocional,
asi como conocer la dindmica de interaccion familiar; por otro lado, es necesario indagar sobre
el nivel de comprension que el paciente posee sobre su enfermedad y detectar si ha sufrido

posibles cambios psicosociales (Lizasodin Rumeu, 2023).

1.2.2 Estrategias dentro del contexto hospitalario

El contexto hospitalario demanda una diversidad de estrategias pedagdgicas y terapéuticas que
trasciendan los métodos convencionales. Al ser un proceso complejo el objetivo primordial es
preservar la identidad de las nifias, los nifios, adolescentes y adultos fomentando su bienestar
emocional y garantizar su desarrollo integral. Tras concluir la fase de recopilacion de datos
ahora los agentes educativos deben centrarse en el disefio de programas educativos para los
pacientes, siempre tratando de abarcar sus necesidades para que asi se pueda realizar una
intervencion de calidad (Lizasodin Rumeu, 2023). Es fundamental conocer las estrategias que
los agentes educativos hospitalarios emplean para afrontar los desafios de este entorno,

abarcando desde la adaptacion del curriculo a las necesidades
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de cada paciente, hasta la implementacion de técnicas ludicas y creativas las cuales estimulan la
participacion y motivacion. La necesidad de establecer actividades recreativas para los pacientes
hospitalizados es importante; ya que beneficia a los pacientes y al mismo tiempo optimiza la
labor de los profesionales involucrados (Clavijo, 2014). Las intervenciones pedagogicas en el
entorno hospitalario suelen ser multifacéticas y requieren de diversas estrategias de acuerdo
con Lizasoain Rumeu (2023) se estructuran en tres dimensiones: el area de actividad escolar,

el area de actividad recreativa y el area de orientacion personal.

e Area de actividad escolar: Aqui se asegura que los pacientes no pierdan el ritmo
académico durante su estancia hospitalaria, adaptando los contenidos curriculares a su
estado de salud. Es asi como se tienen que implementar estrategias flexibles y
personalizadas tales como: Tutorias y elaboracion de material didactico (Lizasoain
Rumeu, 2023).

e Area de actividad recreativa: Aqui se implementan actividades lddicas y recreativas
para generar una distraccién, una relajacion y el bienestar emocional, al utilizar el juego
como una actividad pedagogica hara que se estimule un aprendizaje, la socializacion y
la expresion de emociones. De esta manera, se crea un ambiente acogedor
contrarrestando el estrés y la ansiedad (Lizasodin Rumeu, 2023).

e Area de orientacion profesional: Se brinda un acompafiamiento individualizado a los
pacientes y sus familias, para ayudarlos a afrontar los desafios emocionales que
generan con base a la enfermedad y a la hospitalizacion de esta manera se fomenta la
resiliencia, la autoestima y la calidad de adaptacion. Se ofrece un espacio de escucha y
didlogo, donde los pacientes pueden expresar sus inquietudes; en esta area se tiene la
necesidad de atender cuestiones emocionales reconociendo que es importante el

bienestar psicolégico para una pronta recuperacion (Lizasodin Rumeu, 2023).
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El proceso de aprendizaje en el entorno hospitalario permite a los pacientes descubrir y
fortalecer una faceta saludable en su vida. Entre las estrategias destacadas se encuentra la
promocion de actitudes de prevencion y el fomento de habitos saludables, colaborando con el
paciente para que de igual manera siga con la prescripcion del médico. En este sentido, la
relacion de ayuda se constituye como el marco idoneo para transmitir estos valores (Mendoza,
2022). Para consolidar este vinculo, es fundamental establecer una adecuada comunicacién
con el paciente y sus familiares; recordando que la relacion no se improvisa, sino que exige
seriedad y profesionalismo. Las estrategias se desarrollan dentro de contextos inéditos con
enfermedades que cambian y evolucionan, con tratamientos, intervenciones y programas que se
replantean constantemente; apoyados por nuevos enfoques, nuevos conocimientos y nuevos
paradigmas, es por eso que los agentes educativos tienen que actualizarse para adaptarse a una

condicion de trabajo en constante evolucion (Lizasodin y Lieutenant, 2002).

Es recurrente usar diversas técnicas encaminadas a fomentar la creatividad y el
desarrollo de habilidades en los pacientes, integrando incluso el uso de nuevas tecnologias,
para responder a la constante evolucion del ambito hospitalario (Guillén y Mejia, 2010). La
oferta de actividades que pueden emplearse en esta area hospitalaria son diversas desde: juegos
de mesa, dibujos, manualidades, lectura, musica, peliculas, sopa de letras, sudokus, secuencias
numeéricas, teatro y cuentacuentos. El objetivo fundamental es que cada una de estas
propuestas mantenga un propoésito educativo, donde el paciente se lleve un aprendizaje
significativo. De acuerdo con Lizasodin Rumeu (2023) la incorporacion del juego y las
actividades ludicas en los hospitales cumplen tres funciones esenciales que se entrelazan: la
recreacion, la educacion formal y la terapia. Estas dimensiones permiten que el paciente no solo

ocupe su tiempo, sino que procese su estancia hospitalaria de manera integral.
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e Eljuegoy las actividades de recreacion, las cuales son vistas por los pacientes como una
diversion.

e Eljuegoy las actividades de educacion formal, ya que es empleado para estimular el
potencial de los pacientes en su proceso educativo fuera del aula.

e Eljuego y las actividades de terapia, ayudan a los pacientes a combatir sus sentimientos

negativos y expresarse de mejor manera.

Mediante el juego se manifiestan las conductas de los pacientes, se consolida el
vinculo con los agentes educativos, creandose asi un ambiente de confianza. El tipo de juego
varia en funciéon de la edad y la patologia, empleandose desde juegos didacticos y de
desarrollo cognitivo hasta el juego de rol o los tipicos juegos de mesa (Guillén y Mejia, 2010).
Es fundamental que el paciente necesite jugar, realizar actividades recreativas y escolares, para
eso se necesita disponer de aulas hospitalarias y materiales ludicos adaptados siempre a las
necesidades de los pacientes (Yelo, 2019). Es crucial reconocer que la necesidad de los
pacientes trasciende del simple entretenimiento; su propoésito es abordar de manera integral
aspectos cognitivos, emocionales y sociales. Por ello, los programas pedagogicos deben
adaptarse a las caracteristicas peculiares del contexto hospitalario en el que los pacientes estan
ingresados. En este sentido Grau Rubio y Ortiz Gonzalez (2001) proponen un modelo
organizativo flexible y adaptado a diversos factores presentes en el aula hospitalaria, el cual se
fundamenta una doble vertiente de apoyo para los agentes educativos hospitalarios:

Coordinacion interna y coordinacion externa.

e Coordinacion interna: Se da entre todos los que intervienen en el proceso que seria el
equipo docente del aula hospitalaria, personal sanitario y los familiares.
e Coordinacion externa: Se da entre la administracion educativa, equipos de orientacion,

el profesorado de otros centros hospitalarios.
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Dado que en el contexto hospitalario la forma de abordar cualquier problematica
generalmente es interdisciplinar, es preciso manejar otras perspectivas para enriquecer la
intervencion educativa junto con sus objetivos y estrategias. De igual manera, es importante
tener en cuenta que existen diferentes modelos psicoldgicos de anélisis donde se evidencian
las necesidades educativas especiales y las necesidades asistenciales especiales; es
indispensable contemplar cada una de las situaciones, desde cada modelo que nos ofrece la
psicologia (Ortiz Gonzalez, 2001). Como tal, no se derivan estrategias especificas de
intervencion, el modelo evolutivo, el modelo conductual, el modelo cognitivo y el dindmico son
los que estan al alcance de psicélogos y pedagogos una vez que se llevo a cabo una valoracion

de necesidades, los pueden poner en practica.

e Modelo evolutivo: Se centra en aspectos especificos del desarrollo como lo es la
autonomia, la competencia social y las estrategias cognitivas, es decir no se puede
realizar una intervencion con el paciente de manera aislada ya que su desarrollo de
aptitudes cognitivas y emocionales se desarrollan a partir de la interaccion social. Aqui
las estrategias de intervencidn son las siguientes: programas de atencion temprana, la
educacidn psicomotriz, la educacion perceptivo-motriz esto para obtener un aprendizaje
previo para llegar a la fase de simbolizacién. EI modelo evolutivo es muy util para
compensar el retraso del desarrollo y favorecer el aprendizaje académico en relacién a
las diferentes etapas del sistema educativo, asi como promover la autonomia del paciente
hospitalizado (Ortiz Gonzélez, 2001).

e Modelo conductual: Analiza la funcién de la conducta y el hecho de cémo la controla,
aqui los programas de modificacion de la conducta implican principios del
reforzamiento, las técnicas de moldeamiento, control de estimulos y autocontrol.
Cuando se analiza una conducta implica la observacion durante periodos largos de
tiempo, su utilidad es fundamental para la creacion de repertorios conductuales
adaptados para mejorar la calidad de vida del paciente hospitalizado (Ortiz Gonzalez,
2001). En el modelo conductual se adquieren habitos de autonomia y autocuidado, de
habilidades sociales, de control de dolor o aprender a vivir con la enfermedad y

afrontar la situacion de hospitalizacion.
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e Modelo cognitivo: Se centra en los procesos de la memoria a corto plazo, la percepcion
y el aprendizaje significativo, los programas que se relacionan con este modelo son:
programas de estimulacion y programas de perceptivo-motores, algunas de las
estrategias empleadas para evaluar este modelo son la evaluacion del potencial de
aprendizaje a través de test. Es de mucha utilidad para mejorar las estrategias
cognitivas en pacientes con dificultades de aprendizaje, se mejora la inteligencia para
después adaptarse a cualquier contexto educativo ya sea de manera formal o no formal
(Ortiz Gonzélez, 2001).

e Modelo Dindmico: Se enfoca en la problematica emocional que existe precisamente
por el contexto hospitalario como puede ser: la falta de motivacion, la frustracion y las
dificultades en el proceso de relaciones sociales. De esta manera se aplican las técnicas
de expresion y comunicacion como la expresion pléstica, la expresion musical, la
expresion corporal, la expresion dramatica, el juego en cualquier presentacion y los
cuentos. Por otro lado, las terapias derivadas como la musicoterapia, la ludo-terapia, la
mimo-terapia, la terapia psicomotriz y la danza-terapia (Ortiz Gonzalez, 2001). Este
modelo es una estrategia, que al emplearse los pacientes se sienten libres después de
todo el embotellamiento de emociones que presentan al estar hospitalizados, es el

modelo mas efectivo.

Se pretende que llevando a cabo dichas estrategias se evite el rezago educativo y social,
al mismo tiempo buscar la incorporacion de los pacientes a su vida normal una vez superada
su enfermedad. Para ello de acuerdo con Guillén y Mejia (2010) es relevante llevar a cabo
algunas estrategias dentro del contexto hospitalario tales como:

1. Elaborar programas flexibles y sobre todo individualizados, en que los puntos de partida
sean precisamente los intereses y expectativas que presenten los pacientes

2. Establecer medidas necesarias para que el paciente no pierda tanto el contacto con su
entorno

3. Promover el aprendizaje para contribuir al desarrollo integral del paciente

4. Favorecer la ocupacion constructiva del tiempo libre en actividades ya estructuradas

62



5. Mantener siempre la motivacion para que de esta manera se establezcan relaciones
positivas con el entorno

6. Organizar actividades terapéuticas y especificas

1.3 El contexto hospitalario

El contexto hospitalario es un espacio complejo y dinamico donde mdaltiples factores influyen
directamente en la atencion y el bienestar de los pacientes; mas que una infraestructura fisica,
el hospital se representa como un espacio social, emocional y profesional, caracterizado por la
alta densidad de interacciones y una exposicion constante a situaciones de vulnerabilidad y
estrés, cada uno de los ambitos busca consolidar un entorno eficiente y humanizado
centrandose en el bienestar de los pacientes. Por lo tanto, al definir el hospital, no se debe
aludir unicamente a un grupo de profesionales que prestan sus servicios, ni se trata
simplemente de un lugar de reclusion de enfermos, bajo el cuidado de personal de salud y
agentes educativos, si bien la razon de ser del contexto hospitalario es la responsabilidad de
salvaguardar vidas (Malagon Londofio, 1996). Su esencia trasciende la recuperacion biologica
para abarcar la atencidn de quienes atraviesan un proceso de pérdida y restablecimiento de la

salud en todas sus dimensiones.

Para que los agentes educativos hospitalarios desempefien su labor y sus estrategias de
manera eficiente se requiere de un espacio exclusivamente para que las estrategias sean
Ilevadas a cabo. En el contexto hospitalario se busca educar a la poblacion hospitalizada para
desarrollar y mejorar su salud; sin embargo este contexto requiere de muchas aditamentos
como una estructura fisica funcional, que se encuentre estratégicamente localizada y que
cuente con suministros necesarios como: energia eléctrica, agua potable y oxigeno, todo es
indispensables para brindar un buen servicio a los pacientes y que los profesionales se
desempefien correctamente sin algun tipo de complicaciones (Malagon Londofio, 1996); estos
son elementos basicos con los que el espacio educativo dentro del hospital debe contar, sin ellos
cualquier actividad educativa se veria afecta. Trabajar con los pacientes es algo complejo y se
requiere que sea un espacio seguro para todos los involucrados. Dentro del contexto

hospitalario se
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encuentran las aulas hospitalarias, las cuales tienen como objetivo proporcionar la atencion
educativa adecuada a los pacientes hospitalizados para asegurar el proceso educativo y evitar

un posible rezago escolar (Ariza, 2014).

El aula hospitalaria constituye un espacio singular debido a su cometido y funcion;
representa un entorno donde los pacientes y su familia encuentran paz y compresion,
permitiéndoles distanciarse por un momento las preocupaciones derivadas de la enfermedad.
Las aulas hospitalarias son fundamentales, ya que son un espacio fisico dentro del propio
hospital, el cual permite se lleven a cabo las intervenciones de los agentes educativos, en
algunos casos esta intervencion sale del aula para desarrollarse en las habitaciones de los
pacientes cuando su condicion asi lo requiere (Guillén y Mejia, 2010). El espacio permite que
los nifios, nifias, adolescentes y adultos tengan la posibilidad de seguir con su educacion
académica, pero también de disfrutar de juegos, talleres y actividades con el Unico objetivo de
resignificar al hospital como un lugar donde ademés de mejorar la salud pueden encontrar un
espacio para la recreacion o incluso para su bienestar emocional. Resulta indispensable
sostener y potenciar las aulas hospitalarias, dado que su labor contribuye a la normalizacion de
la vida de los pacientes y ofrecer valiosas oportunidades de distraccion durante su estancia en
el hospital (Grau Rubio y Ortiz Gonzélez, 2001).

Las aulas hospitalarias se han convertido en los Gltimos afios en uno de los
referentes mas interesantes de los hospitales, ya que en ellas se atienden tanto
escolar como educativamente a todos los nifios y nifias que, por causas de
enfermedad, se ven obligados a estar hospitalizados durante un tiempo més o

menos prolongado (Guillen y Mejia, 2010, p 10)

Trabajar en el contexto hospitalario implica presenciar un entorno saturado de
emociones y sentimientos, donde predominan sentimientos de sufrimiento, de incomprension
y de angustia (Ariza, 2014). En este escenario, las aulas hospitalarias se constituyen como un
espacio dentro del hospital destinado exclusivamente para atender a los pacientes; permitiendo
que los agentes educativos desempefien su labor, brindando los servicios a aquellos

pacientes que se encuentran en estado de hospitalizacion
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(Guillén y Mejia, 2010). Los agentes educativos antes de desempefiar su labor dentro de las
aulas hospitalarias deben de cerciorarse de las necesidades de cada uno de los pacientes,
dependiendo de su condicion médica, esto lo pueden hacer con el apoyo del personal de salud
0 de trabajadores sociales. La labor de los agentes educativos no solo se va a limitar a la
interaccion con el paciente, sino que se tiene que analizar y conocer el entorno social como
familia y amigos. Las actividades educativas que se implementan en estos espacios van
depender mucho de la poblacion hospitalizada, permitiendo asi una atencion individualizada,

adecuadas a su edad y al estado de salud de cada individuo (Cuevas y Garrido, 2021).

De acuerdo con Grau Rubio y Ortiz Gonzalez (2001), el programa que se implementa
en las aulas hospitalarias tiene que ser flexible, que pueda adaptarse a las caracteristicas y
necesidades de todos los pacientes. Las enfermedades son las que se traducen como
necesidades educativas diferentes, de esta manera es que una de las cuestiones mas
importantes en las aulas hospitalarias es mantener el equilibrio psicoldgico de los pacientes.
Retomando la idea de Grau Rubio y Ortiz Gonzéalez sobre el programa que se implementa en
las aulas hospitalarias es importante mencionar que existen dificultades que impiden impartir

dichos programas de manera eficaz tales como:

e El estado fisico y psiquico de los pacientes
e Ladiversidad de edad, nivel académico y procedencia
e Las diversas enfermedades

e No contar con tiempos concretos en cuanto a la estadia de los pacientes
En cuanto a las funciones que los agentes educativos hospitalarios deberian tener dentro

de las aulas hospitalarias de acuerdo con los programas y metodologia estipulados son las

siguientes:
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e Compensar el posible retraso académico

e Ocupar el tiempo libre

e Promover la independencia y confianza en los pacientes
e Animar para tener una actitud positiva

e Mejorar la estabilidad emocional

e Apoyo emocional

Respecto a los contenidos curriculares impartidos en las aulas hospitalarias, Grau
Rubio y Ortiz Gonzalez (2001) sefialan que estos deben orientarse hacia los aprendizajes
instrumentales, las actividades recreativas y la animacion de la lectura; asimismo, se deben
integrar técnicas de expresion y comunicacion, trabajos manuales, educacién para la salud y la
interculturalidad. Sin duda, las aulas hospitalarias cuentan con diversas tecnologias y
estrategias convirtiéndolas asi en un espacio privilegiado, desde que los pacientes pueden
interactuar con otros pacientes dentro del propio hospital compartiendo experiencias y estimulo
mutuo a través del juego y la comunicacion (Guillén y Mejia, 2010). En cuanto al personal de
apoyo dentro de las aulas hospitalarias; se hace referencia a los agentes educativo compuestos
por: pedagogos, maestros, psicologos, trabajadores sociales, voluntariado e incluso la familia.
Cada uno de estos profesionales debe colaborar para trabajar en equipo y que asi se tenga un
buen desemperio; finalmente los recursos materiales de las aulas hospitalarias abarcan desde la

infraestructura, material didactico y material recreativo.

Las aulas hospitalarias son un factor esencial para el desarrollo educativo, formativo y
afectivo de los pacientes quienes, debido a su condicion de salud, deben permanecer
hospitalizados, lejos de su entorno social (Guillén y Mejia, 2010). Aqui los pacientes podran
canalizar sus inquietudes independientemente de su enfermedad, encontrando oportunidades
para el trabajo colaborativo y la creacion de vinculos significativos. Sobre todo, interactuar con
profesionales de la educacion que tienen como objetivo el facilitar una pronta recuperacion y
evitar la desvinculacion con el mundo educativo-social. Resulta fundamental, que el personal
de salud participe directamente en la toma de decisiones en cuanto al paciente, para que

después se pueda realizar
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una intervencion y asi exista una colaboracién mutua, ya que de esta manera se garantiza a los

pacientes un proceso de ensefianza-aprendizaje eficaz y de calidad (Guillén y Mejia, 2010).

1.3.1 Definicion de un contexto hospitalario

Para comprender la labor educativa y asistencial de los agentes en estos entornos, resulta
indispensable definir con precision el contexto hospitalario. De acuerdo con Grau Rubio y
Ortiz Gonzalez (2001) el contexto hospitalario se conceptualiza como un espacio destinado a
brindar ayuda especializada a sujetos en situacion de hospitalizacion; en algunos casos, para
ciertas personas el hospital se vuelve un espacio que inevitablemente perturba el estado
emocional (Palomo del Blanco, 1999). La experiencia de la hospitalizacién resulta ser
estresante, pues desencadena crisis, incertidumbre, y miedo, la experiencia de la enfermedad y
la hospitalizacion es un acontecimiento que los pacientes experimentan a lo largo de su vida,
aqui los pacientes perciben y procesan la situacién en la que se encuentran. Distintos autores
como Hall (1987) y Lizasoain y Polaino Lorente (1990) sefialan que el hospital es un espacio
que contiene una serie de factores que provocan estrés en los pacientes tales como

intervenciones quirdrgicas.

El hospital representa un entorno ajeno y complejo para cualquier individuo. A pesar de
las variaciones en tamafo, localizacién o especialidades, la mayoria de estas instituciones
comparten dinamicas que exigen a los pacientes a abandonar sus habitos cotidianos y las
actividades rutinarias previos al ingreso de hospitalizacion, los pacientes deben de adaptarse a
horarios de comidas, medicamentos y procedimientos establecidos por el personal de salud; es
por eso que los pacientes generan una sensacion de dependencia. El contexto hospitalario
separa a los pacientes de sus familiares y circulo social propiciando sentimientos de soledad,
ansiedad y depresion (Palomo del Blanco, 1999). Al estar dentro del contexto hospitalario se
presenta una ruptura significativa de la vida cotidiana, generando desafios fisicos, emocionales

y sociales; por eso es primordial brindar una atencion de calidad a los pacientes. La
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educacion en el contexto hospitalario es tanto para los profesionales educativos, como para la
sociedad en general, siendo un campo del cual actualmente se posee poca informacién
(Guillén y Mejia, 2010).

Segun lo expresado por Guillén y Mejia (2010), el hospital es un mundo en el que se
necesita poseer un importante control de emociones, ya que diariamente se viven situaciones
para las que no se esté preparado y por lo tanto es dificil afrontarlas. Es evidente, como en el
contexto hospitalario los pacientes se encuentran con diversos factores que le generan estrés y
emociones negativas pese a su enfermedad. Es por eso que los agentes educativos dentro de
este ambito deben de establecer una relacion con el paciente, creando un entorno de confianza,
seguridad y afecto. Es decir, aunque es inevitable que el paciente tenga experiencias
desagradables de malestar y dolor, estos profesionales hospitalarios deben de hacer sentir al
paciente seguro y convencerle que no se le esta haciendo dafio, sino que se pretende ayudarlo
en cuanto al estado de su salud (Palomo del Blanco, 1999). Es conveniente, que el contexto
hospitalario sea un espacio abierto y flexible, atento Gnicamente a las necesidades de los
pacientes, donde pueda acudir libremente con la posibilidad de ausentarse siempre que se
requiera su asistencia médica para mas tarde incorporarse a realizar sus actividades recreativas

0 académicas (Guillén y Mejia, 2010).

1.3.2 Poblacién dentro del hospital

Los hospitales son como pequefias ciudades donde se junta diversa poblacion, donde se
encuentran personas de todas las edades, de todas las clases sociales y sobre todo con
diferentes patologias. Es relevante analizar como se relacionan entre si y cémo se
desenvuelven en alguna actividad recreativa o educativa; la poblacion se considera desde los
pacientes, los familiares hasta médicos, enfermeras y voluntarios, pero en esta ocasion nos
centraremos en los pacientes y sus familiares. Esta poblacion se beneficia directamente de los
recursos y posibilidades que ofrecen las aulas hospitalarias (Guillén y Mejia, 2010). Los
espacios que se les brindan a los pacientes son de mucha ayuda para que logren continuar con
su educacion, ya que es un espacio donde aprenden cosas nuevas y al mismo tiempo su

estancia se
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hace mucho més amena. Los pacientes en una situacion de enfermedad se encuentran con
diferentes experiencias, sensaciones y limitaciones que, por supuesto intentan comprender y
afrontar; sin embargo, reaccionan con angustia e incluso estrés que se torna mayor cuando se
requiere de la hospitalizacion o cuando se necesita de tratamientos agresivos (Ramirez y
Rodriguez, 2012).

Es preciso mencionar que en los Ultimos afios hemos sido testigos de un progreso
significativo en el ambito de la educacion hospitalaria, este avance se manifiesta
personalmente en aspectos esenciales, la ampliacion de la poblacion atendida, ya que
tradicionalmente la educacion en el contexto hospitalario se centraba solo en las nifias, nifios e
incluso adolescentes en edad escolar. Sin embargo, se aprecia una expansion notable, abriendo
el campo de intervencion como respuesta a la sociedad; ahora se interviene en cualquier sector
de la poblacién como puede ser pacientes en edad escolar, adultos, familiares, personal
sanitario y la poblacion en general (Palomares Ruiz, et al, 2016). Es preciso disponer de un
diagndstico completo y de informacion sobre el tiempo estimado de hospitalizacion y el tipo
de patologia, sobre las caracteristicas emocionales del paciente, sobre el entorno familiar, esto
para intervenir con eficiencia. Es importante destacar de acuerdo a Guillén y Mejia (2010) que
a la poblacion se le diferencia generalmente por dos aspectos relevantes como: su permanencia

en el hospital y sus necesidades

1. Su estancia en el hospital:

e Pacientes de larga hospitalizacion que su estancia supone un mes 0 mas

e Pacientes de periodos medios de hospitalizacion entre quince dias y un mes

e Pacientes de periodos cortos de hospitalizacién que seria menos de quince dias

2. Sus necesidades dentro del hospital

e Pacientes que pueden desplazarse con facilidad al aula hospitalaria

e Pacientes que por prescripcion médica no pueden abandonar su cama ni la planta donde
se encuentran

e Pacientes que por prescripcion medica deben permanecer en aislamiento por alguna

infeccion
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Los pacientes hospitalizados experimentan situaciones diferentes que ponen en juego su
estado animico. Al vivir la pérdida de su intimidad al compartir habitacion con otros pacientes,
una vez dentro del hospital se les brinda un trato similar, se les clasifica de acuerdo a su
padecimiento e incluso el personal médico los despersonaliza refiriéndose a ellos como el
paciente de tal nUmero de cama (Ramirez y Rodriguez, 2012). Se considera fundamental, que
en los hospitales el personal de salud reconozca la importancia de tratar a los pacientes con
respeto y empatia, implementando estrategias para proteger la privacidad, fomentar la
comunicacion personalizada y reconocer la individualidad de cada paciente, de esta manera se
crea un entorno mas humano. No obstante, es necesario tomar en cuenta las circunstancias que
rodean a los pacientes como: la angustia, la ansiedad, la desmotivacién y el aburrimiento, esto
para trabajar de manera correcta con ellos, implementando estrategias encaminadas a sus
necesidades, donde van a desarrollar sus capacidades de destreza y habilidades (Guillén y
Mejia, 2010).

Los cambios que presentan los pacientes también afectan a la familia. Por ello, la
pedagogia hospitalaria no s6lo se centra en atender a los pacientes, sino en atender las
necesidades de la familia; los familiares son la poblacién mas afectada por la enfermedad
después de los pacientes, a pesar de ello, son los miembros que influyen en mayor parte para la
evolucion del paciente (Grau y Ortiz, 2001). Tener un familiar enfermo desencadena una
diversidad de emociones, entre ellas el miedo, la preocupacion, la frustracién y la ansiedad, ya
que generalmente se sienten impotentes ante la situacion de no poder hacer mas por su
familiar. Ademas, se presentan cambios en la vida cotidiana y el aumento de responsabilidades,
pero sobre todo enfrentar dificultades econémicas, los familiares desempefian un papel crucial
en la vida de los pacientes, en cuanto a su recuperacion mediante el apoyo constante y sus
cuidados logran que la estancia en el hospital sea mas amena; los familiares requieren de apoyo
emocional y practico que le permitan afrontar la situacion por la que estan pasando. Partiendo
de la idea de Guillén y Mejia (2010) los familiares se encuentran emocionalmente maduros
gracias al apoyo brindado, logran afrontar esta situacion mostrando una conducta de firmeza,

serenidad y sobre todo confianza para conducir todo lo positivo al paciente.
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La atencidn a la poblacion hospitalizada requiere de diferentes conocimientos técnicos,

implicando un equilibrio entre la ciencia y la humanidad. Es decir, se entrelaza el tacto y la

empatia, para brindar una atencion integral a través de la observacion, la interaccion y la

escucha activa. Los agentes educativos hospitalarios descifran las sefiales que revelan el estado

fisico y emocional de los pacientes, asi como las necesidades de los familiares; la atencion con

los pacientes requiere de tacto, por otro lado, la experiencia es la que dara pauta para conocer

cémo se encuentra el paciente, como se debe trabajar con él e incluso como ayudar a sus

familiares (Guillén y Mejia, 2010). Al hablar sobre poblacion en el contexto hospitalario nos

lleva a diversos sujetos tales como: nifios, adolescentes, jovenes y adultos mayores, por ello,

mas alla de la simple clasificacion que se presenta es fundamental reconocer las necesidades y

particularidades de cada uno:

Figura 1.03 Particularidades de la poblacién en el contexto hospitalario

Nifios y Nifas (Pacientes pediatricos)

Estos pacientes requieren de una atencion
especializada que considere su desarrollo fisico y
emocional

Los programas que se llevan a cabo en las aulas
hospitalarias son esenciales para mantener su
aprendizaje

El apoyo de su familia es crucial, ya que son el

pilar mas fuerte en cuanto al apoyo emocional

Adolescentes (Considerados
pediatricos hasta los 17 afios)

pacientes

Es una etapa donde se busca la identidad y la
necesidad de independencia

Los pacientes se sienten totalmente vulnerables y
aislados, por lo que es importante brindarle espacio

de apoyo emocional

Jovenes Adultos (Pacientes adultos)

Se encuentran en una etapa productiva, por lo cual
el estar en hospitalizacion se refleja como un

desafio
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La interrupcion del estudio, trabajo o proyectos

personales generar un gran impacto en su vida

Adultos Mayores de 40 afios

Los pacientes enfrentan enfermedades crénicas,
cirugias complejas o situaciones de emergencia
Sus necesidades van a variar segin su edad y su

enfermedad

Adultos de la tercera edad de 60 afios en
adelante

Es la poblacién mayormente en hospitalizacion
Presentan diversas enfermedades y con ello mayor
riesgo de complicaciones

Requieren de atencidn geriatrica, apoyo para

movilidad y apoyo emocional

Elaboracion Propia

Al reconocer la complejidad de la poblacion en el contexto hospitalario, los agentes
educativos pueden trabajar creando entornos mas inclusivos, equitativos y centrados en cada
uno de los pacientes de acuerdo a sus necesidades individuales. Como se ha mencionado, el
ingreso al hospital supone para los pacientes un cambio de ambiente, lejos de su familia y
amigos; siendo todo un proceso de adaptacion a una nueva situacion, esta adaptacion se puede
tornar mas o menos rapida dependiendo del paciente y de la ayuda que reciba por parte de los
demas agentes educativos, de salud y su familia (Guillén y Mejia, 2010). Para ningln paciente
es facil estar en un hospital, ya que es como mudarse a un mundo diferente, donde estan dejando
atrds su vida normal para ahora adaptarse a un lugar nuevo, con gente desconocida y con
reglas diferentes. Las actuaciones concretas con cada paciente son siempre diferentes y
diversificadas, segin los pacientes que participan y vendran siempre condicionadas por las
necesidades especiales particulares y por una serie de circunstancias derivadas de la

hospitalizacion (Guillén y Mejia, p 57).
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A lo largo de este capitulo, se han abarcado fundamentos tedricos y conceptuales que
sustentan la labor de los agentes educativos en el contexto hospitalario, se ha definido al agente
educativo como un facilitador de aprendizaje, cuyas caracteristicas esenciales incluyen la
empatia, la flexibilidad y la capacidad de adaptacion a las necesidades. También se dieron a
conocer las clasificaciones de los agentes, se ha analizado su labor y su rol en promocion al
bienestar de los pacientes; se han abordado estrategias pedagdgicas adaptadas a este contexto,
un entorno complejo y multifacético que requiere de una atencion especializada. Se ha definido
este contexto y se ha explorado la diversidad de la poblacion que se encuentra hospitalizada,
cada uno con sus propias necesidades y desafios. De esta manera, se comprende la relevancia
de estos profesionales en el &mbito hospitalario, asi como la necesidad de una formacion y
preparacion adecuada para desempefiar esta labor de manera efectiva. Sin embargo, la
compresion de este rol no estaria completa sin una mirada mas profunda a las bases tedricas
que lo sustentan. Por ello, en el siguiente capitulo, nos adentraremos en el estudio de los
agentes educativos en el contexto hospitalario, desde la perspectiva de la pedagogia social,

indagando como una disciplina puede enriquecer la comprensién y la practica en este &mbito.
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Capitulo 2: Los agentes educativos en el contexto hospitalario desde la
perspectiva de la pedagogia social

La presente seccion del ensayo se centra en los agentes educativos involucrados en la pedagogia
hospitalaria, asumiendo la perspectiva de la pedagogia social como marco interpretativo y
orientador. Resulta imprescindible analizar la red de individuos que, de manera directa o
indirecta influyen en el desarrollo cognitivo, socioemocional y cultural de los nifios, las nifias,
los adolescentes y adultos inmersos en la experiencia de la enfermedad y la hospitalizacion. A
diferencia de los escenarios educativos convencionales, el ambito hospitalario constituye un
espacio singular donde las dinamicas inherentes al cuidado de la salud, las necesidades
afectivas y las necesidades pedagdgicas convergen y se interrelacionan de formas complejas y
especificas. Es importante encontrar formas para que todos colaboren, para tener una mejor
educacion posible y es de esta manera que la pedagogia social nos brinda ideas para crear un

ambiente donde todos trabajemos juntos por el bienestar de los pacientes y sus familiares.

En este sentido, como ya se menciond en el presente capitulo, se propone un ejercicio
de exploracion minuciosa del universo de los agentes educativos hospitalarios, no se trata
simplemente de enumerar a los profesionales involucrados, sino de comprender riqueza y la
complejidad de su contribucién. La pedagogia social, nos invita a ampliar nuestra mirada y
reconocer que la educacion no es una tarea exclusiva de los docentes, sino una responsabilidad
compartida que involucra a una diversidad de agentes educativos, cada uno con su propia
perspectiva, conocimientos y potencial educativo. En definitiva, se creara un espacio de
analisis profundo y detallado de la pluralidad de los agentes educativos hospitalarios; es de
suma importancia reconocer estas perspectivas diferentes que enriquecen el proceso educativo,
permitiendo una comprension més holistica de las necesidades de los pacientes y la
implementacidn de estrategias mas integrales y efectivas. A través de la lente de la pedagogia
social, buscaremos comprender la especificidad de sus roles, la complejidad de sus
intervenciones y visibilizar los retos que enfrentan en su dia a dia con el objetivo de aportar
elementos para la construccion de un entorno educativo mas humano, colaborativo y

potenciador del desarrollo de los pacientes.
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2.1 Definicién de pedagogia social

Para fundamentar el andlisis de los agentes educativos hospitalarios, es importante establecer
una comprension precisa de la pedagogia social. En este apartado se realizar un recorrido por
diversas perspectivas tedricas y definiciones propuestas por diversos autores, con el fin de
delimitar su alcance y especificidad, diferenciandola de otras disciplinas dentro de la
educacion. Esta claridad conceptual es esencial para comprender cémo la pedagogia social
enriquece el analisis de la intervencion educativa en el contexto hospitalario; como disciplina
dentro de las ciencias de la educacion, la pedagogia social se enfoca en la formacion social del
individuo y de grupos dentro de una sociedad, su objetivo es proporcionar las herramientas
necesarias para vivir en sociedad de manera plena, promover el desarrollo social, mejorar la
calidad de vida y fomentar la inclusion social. Sin embargo, es importante proponer una
definicidn que sea comprendida por la mayoria; de esta manera se le Ilama pedagogia social a
la ciencia social, practica y educativa no formal, que se da fuera de la escuela y la familia que
fundamenta, justifica y comprende la normatividad mas adecuada para la prevencion, ayuda y
reinsercion de los individuos y comunidades que tienen deficiencias sociales de necesidades
béasicas (Estébanez, 2003).

Esta ciencia social requiere de una base practica para su aplicacién efectiva; a diferencia
de la pedagogia general, su objetivo primordial es intervenir en las comunidades para resolver
necesidades especificas y promover el desarrollo integral. Es fundamental mencionar que no se
posee una orientacion estrictamente didactica en el sentido tradicional, porque el educador
social no es un docente convencional, aunque deba a dominar la didactica y la tecnologia
como herramientas técnicas (Estébanez, 2003). Por lo tanto, la pedagogia social como campo
de estudios de las ciencias sociales, necesita ser ejercida en la realidad para demostrar su
utilidad; se define como una ciencia tedrico-aplicada orientada a la mejora de los individuos y
grupos, se ocupa de la ayuda y prevencion de todos aquellos que presenten alguna deficiencia,
se mejora la calidad de vida desde una perspectiva aplicada, al ser considerada una ciencia se
obtienen conocimientos cientificos con el fin de actuar en la realidad (Serrano, et al., 2014). El
destinatario de la pedagogia social es el ser humano a lo largo del ciclo vital, tanto en su

dimension individual como grupal.
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Entre las disciplinas que contribuyen al bienestar social, la pedagogia social desempefia
un papel crucial al ocuparse de la formacion integral del ser humano y la adquisicion de
herramientas para la vida. Esta disciplina especialmente se enfoca en el bienestar tanto
individual como colectivo estableciendo lazos directos y significativos con los servicios
sociales; dado que el interés primordial de la pedagogia social reside en apoyar a los individuos
en la satisfaccion de sus necesidades especificas dentro de sus contextos reales,
denominandose, asi como pedagogia extraescolar (Moreno Oscds, 2007). Es de esta manera,
que el apoyo educativo trasciende las aulas para centrarse en la mejora de la calidad de vida y

la resolucion de las situaciones cotidianas de los individuos o colectivos.

No obstante, la definicion de la pedagogia social es diversa y multifacética; distintos
tedricos la conciben de manera diferenciada, influenciados desde su propia experiencia,
contextos teoricos o las problemaéticas sociales. Algunos autores enfocan a la pedagogia social
en la prevencion y el tratamiento de la marginacion, ofreciendo herramientas educativas de
apoyo ante la exclusion social. Actualmente, a la pedagogia social se le conoce como una
disciplina cientifico-tedrica y pedagogica integrada en las ciencias de la educacion (Pérez
Serrano, 2003). Lo relevante de este analisis es que, pese a todas las diferencias de enfoque
que le dan los autores, todas estas definiciones comparten un hilo conductor: el
reconocimiento del papel fundamental de la educacion en la construcciéon de una sociedad
mas justa, equitativa e inclusiva. Se coincide en que la pedagogia social va mas alla de la
transmision de conocimientos académicos, preocupandose por el bienestar y el desarrollo

integral de las personas en su contexto social.
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De acuerdo con Nohl (1965) la pedagogia social se define como un campo pedagdgico,
el cual no puede cubrir la escuela y la familia, es una ciencia que requiere de accion. Ya que la
escuela se encarga de una parte de la educacion como: los conocimientos formales en cada
asignatura; mientras que la familia se encarga de la otra parte como lo son: valores y algunos
aprendizajes de la vida cotidiana. De esta manera, es como Nohl dice que la pedagogia social
no es una simple teoria que se queda en los libros, sino que necesita llevarse a practica, saliendo
al mundo real para entender como es que la sociedad aprende y como se desarrolla en
diferentes contextos, mirando a otros espacios fuera del &mbito educativo formal y la familia,
poner atencion en otros contextos que recurrentemente se pasan por alto y es importante
intervenir. Mientras tanto, en Alemania se define a la pedagogia social como una teoria
cientifica y tecnoldgica encargada de los fendmenos de la educacién (Pérez Serrano, 2003). La
pedagogia social es la disciplina que se puede estudiar y analizar con métodos cientificos y se
puede aplicar de manera sistematica, para lograr resultados concretos en el ambito educativo
se busca aplicar todo el conocimiento con el que cuenta para transformar la realidad educativa

y social.

Por otro lado, Réhrs (1997) dice que la pedagogia social es un campo dentro de las
ciencias de la educacion que va mas alla de ayudar a los jovenes y su enfoque principal esta en
abordar y solucionar problemas socioeducativos. Esto es una parte fundamental del estudio, se
busca entender y dar solucion a aquellos problemas que se presentan dentro la sociedad, ya
que son problemas que afectan a amplios sectores de la poblacion. Asimismo la disciplina se
define por su caracter preventivo; se encarga de actuar antes de que surjan los problemas, a
través de la planificacion y el analisis de las necesidades sociales, esto implica proteger a la
comunidad, estar atentos a su bienestar ofreciendo cuidado y orientacion (Mollenhauer, 1976).
Se entiende que es un sistema de apoyo para la sociedad, ya que no solo se interviene cuando
los problemas se presentan, sino busca anticiparse a las dificultades; de esta manera se analiza
que es lo que la comunidad necesita, para disefiar estrategias que sean de ayuda. Es importante
asegurarse que todos estén bien y asi poder ofrecer una guia para que la sociedad pueda
desarrollarse de mejor manera. Ya que no solo se trata de arreglar problemas, sino de construir

un entorno donde los problemas tengan menos posibilidades de incrementarse.
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Otra perspectiva fundamental sostiene que pedagogia social no es una rama secundaria,
sino la pedagogia en si misma. Bajo esta vision, no se considera un campo educativo
independiente y fundamental, sino la esencia misma del hecho educativo (Natorp, 1913). La
educacion siempre tendrd una dimension social inseparable, no se puede hablar de educacion
sin considerar el entorno, la comunidad y la interaccion con los otros. La pedagogia social no
es un afnadido a la educacion, sino la forma fundamental en la que la educacion realmente
sucede y tiene sentido. De este modo, se establece una conexién fundamental y activa entre la
manera en que se implementan las acciones y las estrategias educativas en diversos contextos,
denominandose como préctica educativa; mientras que el proceso mediante el cual los
individuos se construyen a si mismos como seres Unicos, con identidades, valores y
capacidades particulares se denomina como formacién de sujetos (Moreno Oscds, 2007). Esta
perspectiva reconoce que la educacién no es un aspecto aislado, sino un conjunto dinamico
que moldea activamente la subjetividad de las personas y su manera de interactuar con el

mundo que los rodea.

De cierta manera, la pedagogia social nos dice que la forma en que organizamos y
Ilevamos a cabo la educacion (la practica educativa) tiene un impacto directo en como se forman
los individuos. No se trata solo de transmitir conocimientos de manera abstracta, sino de crear
experiencias de aprendizaje que influyan en la manera en que los estudiantes se perciben a si
mismos. Otra manera en que se define a la pedagogia social es totalmente opuesta a lo que se
ha venido mencionando ya que, se define como una rama especifica de la pedagogia enfocada
en mejorar las estrategias para alcanzar los objetivos que tienen un impacto social (Von Cube,
1981). Se identifica a la pedagogia social como una herramienta especializada que no se
enfoca en cualquier objetivo educativo, sino se enfoca en buscan mejorar la sociedad, ya que
pretende encontrar las estrategias especificas y efectivas, para que la educacion pueda alcanzar
dichos fines sociales. La pedagogia social no es la pedagogia en general, sino mas bien una
parte de ella, que tiene un propdsito muy claro: utilizar la educacion de forma estratégica para
construir una sociedad mejor, pensando como la ensefianza y el aprendizaje son herramientas

fundamentales para resolver problemas sociales y promover el bienestar colectivo.
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Con relacién a la definicion de pedagogia social, se concibe como la ciencia de la
educacion que se enfoca en la atencion de problematicas humanas y sociales, dentro de los
contextos educativos, ya sea a nivel individual o grupal (Quintana, 1984). Siguiendo esta idea,
es preciso mencionar que la pedagogia social actla como un puente entre los problemas
sociales y las oportunidades que la educacion ofrece para comprenderlos e incluso prevenirlos.
Cada una de estas definiciones se entrelazan en algun punto enfocandose en dificultades
sociales; se enfoca a la pedagogia social como ciencia educativa del trabajo social, siendo asi
una ciencia empirico-analitica de la educacion con el objetivo principal de investigar relaciones
casuales de la sociedad que permitan de una intervencion educativa (Pérez Serrano, 2003).
Desde esta perspectiva, no se basa solo en teorias abstractas, sino que se apoya en la
observacion de la realidad (empirica) y en el analisis de los datos (analitica) para comprender
cdmo es que surgen ciertos problemas sociales, una vez que se halla comprendido dichas causas
se disefian estrategias para intervenciones educativas efectivas. No se trata de educar por
educar, sino de educar con un propdésito claro de transformacion social, basado en la evidencia

y el analisis riguroso.

La pedagogia social es todos aquellos procesos educativos que compartieran, como
minimo, dos de los tres atributos siguientes: 1. Se dirigieron especificamente al
desarrollo de la sociedad de los sujetos. 2. Tengan como destinatarios especificos a
individuos o colectivos en situacién de conflicto social. 3. Se realicen en contextos o por

medios educativos no formales (Trilla, 2000, p 37).

En conclusion, la pedagogia social se revela como un campo dinamico y esencial dentro
de las ciencias de la educacion. Lejos de ser una simple rama secundaria, constituye una
perspectiva fundamental que reconoce la conexion entre lo educativo y lo social. Este enfoque
se centra en la practica educativa y su impacto directo en la formacion de sujetos, entendiendo
que la labor pedagogica moldea la identidad y la participacion de los individuos en la sociedad.
La diversidad de formulaciones teoricas ofrece oportunidades para reconstruir el concepto v el
objeto de esta disciplina, integrando diferentes puntos de vista que enriquecen su
conceptualizacién (Saez Carreras y Garcia Molina, 2006). De igual manera, se establece como

una ciencia educativa aplicada con un vinculo estrecho con el trabajo social,
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Su proposito es comprender el origen de las problematicas humanas en contextos educativos, a
través de la investigacion empirico-analitica; la pedagogia social aspira a desentrafiar las
complejas relaciones dentro de la sociedad para fundamentar las intervenciones educativas
efectivas que promuevan el bienestar individual y colectivo. En Gltima instancia, la pedagogia
implica tanto conocimiento como la accion en la educacion social de los seres humanos en

situaciones normales, conflictivas o de necesidad (Pérez Serrano, 2003).

2.1.1 Historia, Antecedentes y Evolucién de la Pedagogia Social

A fin de comprender la naturaleza multifacética y el alcance significativo de la pedagogia
social en el panorama educativo, resulta imprescindible explorar su trayectoria histérica. En
este apartado analizaremos antecedentes y la evolucion de este campo, examinando acerca de
las raices intelectuales que la nutrieron en sus inicios, como las significativas transformaciones
tedricas y practicas, es esencial conocer esta trayectoria historica para apreciar la relevancia de
la pedagogia social. Para abordar esta evolucion, adoptaremos un enfoque que combine las
dimensiones filoséfica, socioldgica y pedagogica; mas que realizar un estudio o investigacion
de manera exhaustiva, el objetivo es ofrecer una sintesis que permita apreciar la relevancia
actual de la pedagogia social y comprender como sus corrientes de pensamiento han moldeado

la disciplina hasta hoy.

Identificar el origen de esta disciplina representa un desafio complejo, pues al igual
que su definicion, no se podria reducir a una sola idea. De acuerdo con Pérez Serrano (2002) los
antecedentes de la pedagogia social se remontan a los siglos XVI1I y XIX. No obstante, la via
histérica no se limita solo a la recopilacion de hechos, sino que se entrelaza con una
perspectiva analitica que permite explicar nuevos modelos tedricos. De esta manera, queda
claro que no solo se trata de saber qué ocurri6, sino también de interpretarlo y comprenderlo,
al conectar el conocimiento historico con la capacidad de analisis, se abre la puerta para
explicar nuevos fendmenos; la historia no solo es un archivo, sino una fuente de inspiracion y
contraste con el pensamiento innovador. Con excelentes perspectivas a futuro tanto en palabras

como en hechos
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en el siglo XX es cuando aparece la pedagogia social, lo pedagdgico-social evocaba a una

educacion para la vida (Caride, 2009).

Al explorar los antecedentes histéricos, el principio de la comunidad en la educacion
ya era familiar para Socrates y Platon. Para este ultimo, el ser humano es educado por y en la
comunidad; es decir que, se requiere del contacto con otros para alcanzar la plenitud humana
(Pérez Serrano, 2002). Esto de alguna manera ya era una educacioén social, porque el hecho de
educar a la comunidad serviria para poder obtener una verdadera educacion en el individuo,
esta practica por y para la sociedad hace que toda la educacion siempre sea definida como
social. De esta manera, més adelante los pensadores alemanes como Pestalozzi y Froebel,
ocupan un lugar bastante relevante en los antecedentes remotos de dicha ciencia (Moreno
Oscos, 2007). La expresion de pedagogia social comenzd a utilizarse a mediados del siglo
XIX, debatiendo sobre la atribucion del origen a Karl Friedrich Mager con motivo de su
publicacion en mayo de 1844 (Caride, 2004). En los ultimos afios del siglo XIX, la pedagogia
estaria avanzando significativamente con caracteristicas ya de una ciencia la cual se ocupa de
la educacion como una construccién historica y social. Comenio, fue el primero en formular
una concepcion pedagdgico-social, recalcando que la educacidon se extendiera a todas las

personas fuera cual fuera su condicion social (Pérez Serrano, 2003).

Realmente, los origenes de la pedagogia social han captado la atencion de diversos
autores, cuyas obras reflejan una multiplicidad de perspectivas similares a la observada a su definicion. Con
otra perspectiva esta la idea de Ruiz Berrio (1999) diciendo que desde el tiempo de los griegos
ya se encontraban testimonios de lo que es una educacion social, donde se presentaba una
preocupacion por los marginados sociales o de procesos educativos que estaban orientados a la
insercion social, abarcando desde una idea hospitalaria de griegos y romanos, hasta la idea de
instituciones, programas, planes y organismos de transformaciones de finales del siglo XV y
principios del XVI. A pesar de existir antecedentes o aproximaciones, la paternidad de la
expresion pedagogia social se le atribuye significativamente al pedagogo Adolf Diesterweg,
quien en el afio de 1849 tomo la iniciativa de introducir el término, pero no solo eso, sino
también se encarg6 de precisar su significado y su alcance dentro de la sociedad (Moreno
Oscas, 2007).
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Algunos afios después se le considera fundador de esta disciplina a Paul Natorp, ya que
en 1899 publicé su obra pedagogia social. De esta manera, a mediados del siglo XX,
Alemania se situé como la promotora de la pedagogia y la educacion social, en este tiempo aun
no se denominaba como tal a una pedagogia social. (Ojeda, 2009). Si la educacion es social, la
pedagogia que se interese en ella evidentemente tendria que serlo. La consolidacion de la
pedagogia social en Alemania fue gracias a que se tuvo una perspectiva intelectual flexible y
una sensibilidad hacia los problemas sociales, respaldadas por contar con una concepcion
madura de la educacion social, esté panorama se vio impulsado por la necesidad de abordar
diferentes problematicas, carencias y conflictos a través de intervenciones de caracter educativo
y social (Pérez Serrano, 2003). Al tener una sociedad preocupada por problemas sociales como
la falta de recursos y los conflictos, se gener6 que la comunidad estuviera dispuesta a
considerar nuevas formas de pensar sobre la educacion, estando conscientes que a traves de la
educacion se podrian resolver dichos problemas, encontrando respuestas desde la educacion

con un enfoque social.

La pedagogia social como se ha comentado, surge en Alemania en un contexto de
profundas transformaciones sociales y educativas. Su trayectoria se consolido a lo largo del
siglo XX, periodo que ha sido interpretado como el siglo de la pedagogia social mientras que al
siglo XIX como el siglo de la pedagogia escolar (Caride, 2004). Enfatizando en todo lo
anterior, la pedagogia social no debe considerarse simplemente una especializacién del campo
educativo, méas bien, la misma esencia de la pedagogia implica una dimensién social, lo que
sugiere que cualquier enfoque pedagdgico que ignore este aspecto importante resulte
incompleto. (Moreno Oscéds, 2007). A finales del siglo XIX y comienzos del XX surgieron
diversos avances en Europa, fortaleciendo a la pedagogia social (Ojeda, 2009). Al surgir todos
estos avances, se impulsé y consolido la importancia de la pedagogia social como un campo
de estudio y practica. Es entonces asi, que la educacion en esta eépoca ya no se consideraba un
patrimonio que solo podia favorecer a la clase privilegiada, sino se consideraba como un

derecho humano y sobre todo un deber social. (Pérez Serrano, 2003).
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En toda trayectoria historica de la humanidad, se describe una interrumpida sensibilidad
para con el necesitado. Bien por motivos humanitarios o familiares, ya por razones
religiosas, organizativas, de orden, de defensa o legitimacion social o pautas de
comportamiento, el desvalido, indiferente o menesteroso ha sido siempre sujeto de

peculiar ayuda y consideracion en toda la tribu, clan o civilizacion (Red, 1993, p 5).

Durante el siglo XX, la intervencién social se consolidé mediante la creacion de los
servicios sociales; los cuales incorporaron principios y desarrollaron organizaciones que los
identificaron como una forma de trabajo social directamente relacionada con el progreso de los
derechos ciudadanos (Caride, 2004). Si bien, la manera en la que se ayudaba a las personas era
maés formal y organizada, derivado de los servicios sociales, que empezaron a tener sus propias
reglas y formas de ayudar; es asi como esta nueva forma de ayudar se entendié como trabajo
social, el cual estaba estrechamente relacionado con que todos los sujetos debian tener
derechos y oportunidades para desarrollarse plenamente. De esta manera, queda comprobado
que la pedagogia y la educacion sociales estan en constante proceso de redefinicion vy
retroalimentacion (Ojeda, 2009). La educacion es el pilar fundamental para construir la paz y
la libertad de las personas y sin ella no podria existir un desarrollo integral en cualquiera de los

aspectos de la vida.

De acuerdo con lo que sefiala Moreno Oscés (2007) se denominan etapas
fundamentales en la historia, los antecedentes y la evolucién de la pedagogia social, en total se

definen cuatro de ellas:

1. Primera etapa: Donde el objetivo principal de la pedagogia social se enfoca en la
socializacion y la ayuda social, se pretendia crear una conciencia comunitaria.

2. Segunda etapa: Comienza en la republica de Weimar y se termina con el principio del
nacionalismo de Hitler, al ser un contexto marcado por inestabilidad econémica y con
movimientos migratorios, se identificaban tres puntos fundamentales dentro de la
pedagogia social: anticipar problemas, ofrecer asistencia y brindar solucion a situaciones

la existentes.
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3. Tercera etapa: Inicia en el afio en que Hitler y el nacionalismo dominaban Alemania y
culmina con su caida para que después surgiera la Republica Federal de Alemania, aqui
lastimosamente se genero un periodo de estancamiento de iniciativas pedagdgicas.

4. Cuarta etapa: Inicio al terminar la segunda guerra mundial ya que se habia restablecido
el sistema democratico, se encontraba un periodo posguerra caracterizado por diversas
crisis, es a partir de este momento en donde se puede hablar de la pedagogia social

contemporanea.

Considerando todos los puntos anteriores, las necesidades sociales desencadenaron un
despliegue importante para esta disciplina. Una situacion social como la marginacién, la
inadaptacion y la carencia. Se engloba un desamparo por lo que se requiere de la pedagogia
social, pero de una pedagogia social que logre responder a cada una de las necesidades
grupales o individuales y de esta manera cumplir con un desarrollo social adecuado (Pérez
Serrano, 2003). Es cierto, que se requiere de esta disciplina, pero no solo de manera tedrica,
sino practica para que logre ser transformadora, la efectividad de la pedagogia social radica en
su capacidad de ir mas all& de intervenciones estandarizadas, lo que implica tener profundos
conocimientos sobre diferentes contextos. El interés que se tiene sobre la historia o la
cronologia de una disciplina cientifica, conforma un indicador de que la pedagogia social se
encuentra en una fase constituyente (Caride, 2004). La pedagogia social nace de una situacion
social e incluso politica, dificil de comprender, suelen ocurrir problematicas que necesitan
soluciones educativas y de apoyo social. Algunos ejes que contribuyeron a la aparicion de la

pedagogia social de acuerdo con Pérez Serrano (2003) fueron:

e Una sociedad sometida a diversos cambios repentinos econdémicos, sociales y
politicos los cuales requerian de una respuesta educativo-social pronta

e La importancia de enfocarse en lo social dentro de la educacion radico en la
necesidad de construir la confianza de la comunidad para abordar los problemas
que surgieron por el individualismo

e Una pedagogia renovada
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e Laideade brindar apoyo, tanto en lo social como en lo educativo, esto ha cobrado

gran relevancia para un progreso de la sociedad

De acuerdo con todo esto, es relevante mencionar que no existe un estudio
monografico acerca de la evolucion histérica de la pedagogia social a excepcion de en
Alemania (Fermoso, 1994). Se pone en manifiesto una brecha significativa en la investigacion
y comprensién de la disciplina, al no contar con una investigacion completa y detallada hace
que se limite la visién de la disciplina; generando un problema social, seria muy valioso llevar
a cabo una investigacion mas minuciosa para dar a conocer el alcance de la disciplina y se
logre utilizar el término en diversos lugares del mundo. Ademas, la falta de una perspectiva
historica global impide un tanto identificar patrones de desarrollo y estancamiento en
diferentes contextos culturales, lo que podria ofrecer lecciones cruciales para su aplicacion y
expiacion a futuro (Séez Carreras y Garcia Molina, 2006). Por otro lado, para comprender esta
informacion, en el siguiente cuadro se presentan los elementos clave que explican como surgid
la pedagogia social, incluyendo las causas, las dificultades sociales, las lineas de pensamiento

que predominaron en ese momento y las personas mas importantes que impulsaron su origen.

Figura 2.01. Origen de la pedagogia social

Cuadro n° 1. ORIGEN DE LA PEDAGOGIA SOCIAL
Mentalidad abierta, sensibilidad social y desarrollo industrial (vivienda,

Factores: .
trabajo...).
Carencias, conflicto social, urbanizacion, guerras, marginacion y
Problemas: =
desamparo.
. Tradicion kantiana. Pedagogia como saber practico. Tradicion
Tendencias:

historicista y hermenéutica.
Representantes de la Pedagogia Social:
Pedagogia Social clasica: Platon y Aristoteles.
— Comenio: educacion para
todos.
— Pestalozzi: educador del
Precursores: pueblo.
— Kolping: mundo obrero.
— Kerchensteiner:
educacion/trabajo.

Nota: Adaptada de: Pérez Serrano, G. (2003). Pedagogia social educacion social: construccion cientifica e
intervencion practica. Narcea. p. 24. ® Narcea Ediciones.
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Después del cuadro presentado, es mas sencillo comprender la historia, los
antecedentes y la evolucion de la pedagogia social. Existen datos que nos permiten imaginar la
construccién de la historia de dicha disciplina y asi conocer con mas precision el origen, la
delimitacién y el desarrollo por etapas, asi como sus aportes en las diferentes situaciones de
algin contexto (Caride, 2004). Resulta fundamental revitalizar la esencia de la educacion,
integrandose de manera significativa en las experiencias de la vida cotidiana; de acuerdo con el
contexto en el que se encuentre, esto implica forjar lazos entre los saberes académicos y las
practicas sociales, que son elementos clave para un desenvolvimiento efectivo dentro del
sistema educativo. La historia de la pedagogia social requiere trascender de acuerdo a lo que
mencionan diversos autores, obteniendo una evolucion la cual genera nuevas respuestas a las
problematicas que se presentan (Caride, 2004). Actualmente, la sociedad presenta problemas
ambientales, politicos, econdémicos y educativos, caracterizando al mundo normalizado
equivocadamente, este tipo de problemas evidencia la presencia de riesgo en todos los aspectos

de la vida.

Dada la complejidad actual, se vuelve imprescindible generar soluciones innovadoras y
efectivas para los desafios emergentes que se presenten dentro de un contexto. En la pedagogia
social, la educacién no implica solo formar individuos competentes para los diversos avances,
desde los cientificos hasta los tecnoldgicos y econdémicos, sino que también es importante
utilizarla como un pilar fuerte y fundamental para edificar un mundo mas equitativo (Palma y
Ldépez, 2018). Sin embargo, la pedagogia social es una ciencia que posibilita el cambio, debido
a que es un ambito innovador, apropiado y muy prometedor en cuanto a dar solucién a las
necesidades de acuerdo a las diferentes situaciones. Esta disciplina se presenta como un campo
multifacético abarcando amplias tematicas y problematicas de estudio, estas caracteristicas
fundamentales generan diversas oportunidades para desarrollar estrategias de intervencion
educativa y pedagogica con un alcance meramente significativo, al considerar la diversidad de
temas dentro de la pedagogia social, se desafia y se expande la nocién convencional de la
educacion dentro del aula, permitiendo transformaciones profundas en como se ejerce la

practica educativa (Moreno Oscos, 2007).
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Por otra parte, es preciso mencionar que la implementacion de la pedagogia social en
México no tiene un momento definido, mas bien, su desarrollo ha sido un proceso totalmente
gradual y complejo que se vio influenciado por diversas corrientes educativas y sociales a lo
largo de la historia. Sin embargo, se identifican varios antecedentes o vestigios que
contribuyeron a la evolucion de esta disciplina. El primer momento de acuerdo con Palma y
Lopez (2008) es el sistema lancasteriano, el cual constaba de ensefiar a leer y a escribir a
nifios con bajos recursos, la llegada de este sistema en México surgi6 debido a que el pais vivia
un escenario de crisis social y econdmica, de esta manera es que aparecié una asociacion
humanitaria que tenia como fin promover la educacion entre las clases pobres, ya que la
educacion no representaba una prioridad para el gobierno. Es muy cierto que al comenzar a
promover el derecho a la educacion de los nifios y nifias e inclusive la de los adultos siendo
una poblacién marginada y excluida de la poblacidn, se vincula con los fines valores y principios
de la pedagogia social.

Siguiendo con la idea de los autores, un programa mas que utilizo estrategias
socioeducativas fue el llamado las misiones culturales, en donde el problema era claro, el
analfabetismo de la poblacion mayor a 15 afios era muy alto en las zonas rurales, por lo que se
priorizo el programa de educacion para el campesino adulto. El objetivo era llevar la
educacidn a todos los rincones del pais, haciendo énfasis en comunidades rurales, se aspira a
mas y es asi como la pedagogia social no solo se centr6 en ensefiar a leer y a escribir sino también
en ensefiar a resolver retos dentro del hogar y con la familia. Sumando a esto, es fundamental
mencionar que en México la educacién para los adultos, ha estado presente bastante tiempo,
reflejando una necesidad al ser una gran cantidad de la poblacién con problemas educativos
(Torres, 2009). El reconocido Jaime Torres Bodet, fue quien promovié la creacion del centro
regional fundamental para la América latina (CREFAL), en donde el objetivo principal era
formar educadores de adultos, posteriormente en 1981 se cred el Instituto Nacional para la
Educacion de los Adultos (INEA) que hasta hoy en dia funge la funcion de promover la
educacion a las personas adultas de 15 afios (Palma y Lopez, 2018).
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Las ideas pedagdgicas europeas, particularmente las de la pedagogia social alemana,
influyeron en el pensamiento educativo mexicano, esto a través de la lectura, la investigacion
y los intercambios académicos. Podriamos decir que diversas teorias ofrecieron un marco
conceptual para comprender la educacion mas alla de la instruccion formal, enfatizando asi su
rol en la integracion social y la respuesta a las problematicas comunitarias. Por lo tanto, la
poderosa corriente de la educacién en Latinoamérica, se entrelazo con estas ideas: la
concientizacion, la participacion y la transformacion social, aportando una diversidad de
nuevas ideas. Historicamente se ha buscado responder a las necesidades sociales a través de la
educacion, abarcando desde las primeras escuelas que buscaban la integracién de las
comunidades indigenas, hasta el desarrollo de la educaciéon publica con su aspiracion de
formar ciudadanos y promover el bienestar social. Surge la profesionalizacion del trabajo
social, asi como el aumento de iniciativas de educacion no formal dirigidas a poblaciones
especificas con necesidades particulares; esta préactica no siempre se denomind pedagogia
social, aungque se comparte preocupacién por utilizar la educacion como herramienta para

abordar problemas sociales y promover el bienestar comunitario.

2.1.2 Valores y principios de la pedagogia social

En este apartado se analiza el nucleo fundacional de la pedagogia social, una disciplina que
como se ha presentado anteriormente, emerge una diversidad de pensamiento y accion
socioeducativa. Esto para comprender su singularidad y su potencial transformador, resulta
imprescindible desglosar los principios fundamentales y valores que la sustentan. A traves de la
explicacion de estos pilares, se busca ofrecer una vision clara de la filosofia que vincula a la
pedagogia social con el compromiso por la justicia, la inclusion y el bienestar comunitario.
Descifrar estos elementos no solo clarifica su identidad tedrica, sino que permite comprender
su aplicacion préactica en diversos contextos de intervencion socioeducativa. Bajo esta premisa
se asume, que los sujetos son esencialmente seres sociales; por lo tanto, la educacioén no solo
busca su perfeccionamiento individual, sino su adecuada integracion a la sociedad, en donde

se desarrollan siguiendo siempre sus valores (Caraballo et al., 2020).
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Para comprender mejor lo que se estd hablando, es importante conocer el concepto de
principio y de valor; si bien, un principio es un una norma o idea fundamental que guia el
pensamiento o la conducta de una persona, todos los principios suelen ser utilizados
universalmente, lo que significa que seran validos en todas las situaciones y para todas las
personas, acttian como reglas que indican lo que es correcto o incorrecto. Mientras que un valor
es una cualidad o atributo que una persona o una sociedad consideran importante, los valores
siempre van a reflejar lo que somos y sobre todo lo que guia nuestras prioridades y elecciones
en la vida. A diferencia de los principios, los valores pueden ser mas subjetivos y varian entre
individuos, culturas y momentos. En pocas palabras, los principios son reglas que nos dicen
cémo debemos actuar, en comparacion con los valores que son ideales que nos dicen que es lo
gue consideramos importante y hacia donde queremos dirigir nuestras acciones. Aungue son
distintos conceptos los principios y los valores estan vinculados; es frecuente que nuestros
valores influyan en los principios que adoptamos, de esta manera los principios buscan proteger
y promover aquellos valores que consideramos relevantes para una buena convivencia en la

sociedad.

En el contexto de la pedagogia social, los valores como los principios son pilares
primordiales que guian la practica y la reflexion sobre la intervencion social y educativa. Dentro
de la pedagogia social existen, se implementan e incrementan dentro la sociedad. Si un pais
careciera de una cultura propia ¢Cémo se interpretan los principios de democracia, ciudadania,
tolerancia, diversidad y libertad? ;Qué pensarian los profesionales de la educacién de todo
esto?; ya que ellos diariamente se enfrentan a diversos retos dentro de la sociedad, estas
preguntas nos colocan en una problematica esencial de la pedagogia social, conduciéndonos a
este ambito (Morenos Oscds, 2007). Es preciso mencionar, que todas las personas tienen
derecho a la educacién, para lograr desarrollar todas las posibilidades y obligaciones dentro de
la sociedad con mayor posibilidad de transformar las relaciones efectivas. Es cierto que la
educacion es uno de los conceptos mas amplios y con una capacidad extensa de propiciar
convivencia armonica en las sociedades que se encuentren con problematicas y requieran de
un equilibrio (Serrano Pérez, 2003). Es un hecho, que la pedagogia social junto con la

educacion no solo imparte saberes, sino que acttan para la
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construccién de valores y principios, los cuales generan relaciones pacificas dentro de una

sociedad.

Como se ha mencionado, la pedagogia social es multifacética al igual que la educacién
en general, su extensa capacidad radica en la habilidad para fomentar la empatia, el respeto y
la resolucion pacifica de problemas. Es decir, los valores y los principios son fundamentales
para la comprension, la tolerancia y el didlogo, justo para mantener un equilibrio dentro del
contexto en el que se desarrolla la sociedad. La educacion se ha visto reducida a un contexto
escolar, olvidandose de que los sujetos al integrarse al mundo comienzan a constituirse y a
humanizarse, de esta manera es como interviene la pedagogia social, ayudando a humanizar
cada uno de los contextos (Rodriguez VVazquez, 2007). Una vez que se entiende a la educacion
de forma limitada al contexto escolar, se desatiende el proceso fundamental por el cual los
individuos se construyen como individuos y se humanizan; de esta manera la pedagogia social
cobra relevancia a uno de sus principios que seria la atencién a la diversidad. De acuerdo con
Rodriguez Ledesma (2007) se dice que en torno a una sola persona se pueden expresar dos
tipos de papeles y de expectativas sociales, es decir que, por un lado, el sujeto en el que se
articulan valores, costumbres, estereotipos, actitudes e incluso problematicas sociales conforma

la carga cultural y social en ese contexto.

Por otro lado, se encuentra el profesional de la educacion, al cual se asigna la
responsabilidad social de que transmita y reproduzca los mejores valores y conocimientos. La
pedagogia social se centra en los hechos, actividades, valores e ideas de la educacion para
obtener informacién de cdmo deberian ser dichos elementos en la realidad social en la que
vivimos (Gonzalez Araujo, 2021). Se busca contribuir en el bien comdn de la sociedad de
manera que, mediante esta disciplina de la pedagogia social se promuevan conductas que
fomenten valores como el respeto; todas las sociedades mantienen, promulgan y difunden
principios y valores con las que rigen su vida cotidiana y contribuyen a la sociedad de manera
beneficiosa (Caride, 2004). El objetivo principal es aportar el bien comun a la sociedad, de esta
manera la pedagogia social interviene como herramienta para cultivar conductas que

promuevan valores y principios de acuerdo al
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contexto, toda sociedad persevera, proclama y difunde un conjunto de sus propios

principios en compariia de sus valores.

La meta de desarrollo de la educacién es la transmision y enriquecimiento de la cultura
general y de los valores donde los individuos y la sociedad encuentren su identidad. La
satisfaccion de las necesidades basicas de aprendizaje contribuye a promover la
educacion de otros y favorecer la causa de la justicia social, corregir la proteccion
ambiental, ser tolerantes respecto a otros sistemas sociales, politicos y religiosos que
difieren del suyo, asegurando que los valores y principios humanisticos comiunmente
aceptados y los derechos humanos son respetados y trabajar por la paz internacional y la
solidaridad en un mundo interdependiente (Serrano Pérez, p 15).

En definitiva, las iniciativas orientadas a la intervencion en problematicas o conflictos
sociales corresponden al campo de la pedagogia social, lo que permite la construccion de
sociedades més comprometidas con la transformacion de la realidad. Sin embargo, la
pedagogia social integra y fundamenta la educacion popular mediante principios y valores
socio- pedagogicos orientados a la transformacion socioeducativa de todas las clases sociales
(Caride, 2015). En base a sus principios y valores, una sociedad puede comenzar a
transformarse e ir atendiendo sus necesidades; de esta manera la pedagogia social se guia
sobre un conjunto de valores y principios esenciales, que son pilares fundamentales los cuales
no solo definen su identidad, sino que orientan la préctica de los profesionales comprometidos
con el bienestar social y el desarrollo integral de las personas. La pedagogia social abarca
diversos contextos no solo el escolar, esto con el fin de formar personas e integrarlas a la
sociedad, donde formaran vinculos en otros contextos y aprenderan diversos valores y otros

principios (Rodriguez Vazquez, 2007).

Uno de los principales principios de la pedagogia social es la integracion de las
personas, este principio trasciende una vision reduccionista del ser humano, reconociéndolo
como una identidad compleja, de esta manera la pedagogia social comprende que las
dimensiones fisicas, psiquicas, sociales y culturales estan ligadas e influyen mutuamente, es

decir una dificultad en un
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area puede tener repercusiones significativas en otra. Es por eso que los principios y valores
tienen un papel muy importante a la hora de indagar, proponer y orientar en determinadas
situaciones de la vida de los sujetos y una sociedad en general (Caride, 2004). Por ello, las
intervenciones pedagogico-sociales adoptan una perspectiva holistica, buscando siempre
promover el desarrollo en cada uno de estos principios, esto no solo implica abordar problemas
especificos, sino fortalecer las capacidades de una persona en su totalidad fomentando su
potencial en la vida; se pretende lograr una equidad e igualdad en la sociedad, procurando la
calidad de vida y el bienestar de todas las personas involucradas (Palma y Lépez, 2018). Otro
de los principios es la socializacién y participacion, donde se reconoce la naturaleza del ser
humano al ser un ser social, se enfatiza la importancia de la integracion y la participacion, es
asi como a través de la pedagogia social se busca facilitar la incorporacion de individuos y

grupos en diversos contextos.

Un pilar fundamental de la pedagogia social consiste en fomentar la participacion
ciudadana, incentivando a los individuos a involucrarse en la toma de decisiones que afectan su
vida y su comunidad. Estos principios se fundamentan en el desarrollo integral de los sujetos y
en la calidad de convivencia que lleven a cabo dentro de su comunidad (Yarce, 2014); lo cual
cultiva una sociedad activa, critica y responsable. Bajo este enfoque se crean espacios de didlogo,
apoyo a iniciativas comunitarias y la resolucién de conflictos. Asimismo, destaca el principio
de prevencion y accién, donde se prioriza la intervencion temprana y por supuesto la
implementacién de medidas preventivas, basandose siempre en la comprension de las causas de
la vulnerabilidad, esto implica analizar tendencias sociales, identificar los factores de riesgo
para después disefiar programas que fortalezcan las capacidades individuales. La capacidad que
tienen los seres humanos para abstraer de la realidad aspectos que le interesan es demasiado
amplia, porque después intervienen en ellos y los modifican e incluso manipulan de acuerdo a

sus necesidades (Olive, 2000).
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Otro de los principios relevantes, es el de ayuda y asistencia, mediante el cual la
pedagogia social se manifiesta en apoyo a quienes se encuentran en situaciones de
vulnerabilidad, dificultad o desventaja social. La intervencion puede ir desde brindar
suministro de materiales basicos hasta un acompafiamiento psicosocial e incluso la orientacion
educativa; todo ello con el objetivo de fomentar el desarrollo en la autonomia en lugar de
generar dependencia. La pedagogia social busca reivindicar una sociedad cimentada principios
y valores que promuevan el respeto a la diversidad, independientemente del origen, raza,
creencia o identidad cultural de los individuos (Caride, 2004). Siguiendo con los principios otro
de ellos es el de la reinsercién y transformacion social, el cual se centra en facilitar la
reintegracion social de las personas que han pasado por marginacion, conflictos o privacion de
la libertad; la pedagogia social aspira a una transformacion profunda de la sociedad
cuestionando y buscando modificar el contexto donde se perpetda la desigualdad y la
injusticia. La necesidad de observar la practica educativa en la perspectiva de una
interpretacion del hombre y el mundo, explicita y no solo hace comprender las necesidades,

sino querer transformarlas (Freire, 1990).

Para comprender la esencia y el impacto de la pedagogia social, es imprescindible
adentrarse en el universo de sus valores, los cuales moldean la manera en que esta disciplina
aborda los desafios sociales y contribuye a la construccion de una sociedad mas respetuosa y
solidaria. Es preciso mencionar, que para la pedagogia social y para la educacién el hecho de
necesitar de principios, valores y normas es esencial para poder conducir y conducirse con los
demas (Caride 2004). Uno maés de los valores de la pedagogia social es el de la dignidad, este
valor reconoce lo valioso que es cada ser humano, independientemente de su condicidn social,
origen 0 capacidades, respetando absolutamente la dignidad, promoviendo asi el
reconocimiento y la proteccion a los derechos humanos. Si se reconoce el valor absoluto de
una persona, se exige totalmente una reciprocidad en el mismo trato (Séez Carreras y Garcia
Molina, 2006). Como siguiente valor esta la justicia social, comprometiéndose con la basqueda
de una sociedad méas justa y equitativa, donde todos los individuos tienen las mismas

oportunidades para desarrollarse.
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Como menciona Caride (2004) un derecho fundamental de los seres humanos es el
derecho a una vida digna, asi se destacan otros como: el derecho a la libertad, la igualdad, a la
informacion, a la opinion, a la comunicacion, al trabajo, a disfrutar del tiempo libre y por
supuesto a formar parte de una cultura. De cierta manera, esto implica luchar contra todas las
formas de discriminacion, exclusion y desigualdad, promoviendo asi una distribucién
equitativa. Como siguiente valor se encuentra la solidaridad, refiriéndose al sentimiento de
empatia y apoyo mutuo entre miembros de una sociedad, se fomenta la conciencia de la
interdependencia, promoviendo la colaboracion y el compromiso con los demaés,
especialmente con los sujetos con vulnerabilidad. Por otro lado, es preciso mencionar que valor
de la solidaridad no debe entenderse s6lo como un buen sentimiento de acompafiamiento a la
justicia o que se acompafia en el sufrimiento, mas bien es necesario decir que existe real y
efectiva solidaridad cuando se ejecuta desde un valor mas radical como el de la igualdad
(Vazquez, 2017). De igual manera, la pedagogia social promueve el respeto, valor que se
manifiesta en diversas culturas e ideologias, al mismo tiempo se fomenta la tolerancia, el dialogo

intercultural y la resolucion pacifica de conflictos.

La pedagogia social afiade a la responsabilidad como valor, ya que se reconocen las
acciones individuales, admitiendo las consecuencias colectivas asumiendo asi un compromiso
ético con el bienestar social; se busca fomentar una conciencia, una participacion activa y la
contribucion al desarrollo justo de la comunidad. Los seres humanos tienen la posibilidad de
asignar valores a las cosas, de emitir diversos juicios y de reflexionar sobre sus acciones al
mismo tiempo que tomar decisiones, esto en funcion de sus intereses y principios (Caride,
2004). Es indispensable promover la iniciativa ciudadana y el desarrollo de la participacion
social en diversos contextos, incorporando la capacidad critica en la toma de decisiones
comprometiendo siempre a los sujetos a ser totalmente responsables en sus acciones.
Asimiamo, la ética es el principal campo de produccion de principios y valores que orientan
estrategias de accion (Saez Carreras y Garcia Molina, 2006). De esta manera, se menciona que
una persona educada en base a principios y valores no es solo una persona adaptada, es
también una persona independiente, responsable de si y de sus actos, con una capacidad critica
y con la capacidad de modificar lo que no le agrada de su entorno, para asi buscar el verdadero
camino (Colom, 2000).
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2.2 La pedagogia social y su relacion con la pedagogia hospitalaria

Diversas ramas convergen para abordar las multiples necesidades educativas del ser humano en
los distintos contextos; entre ellas, la pedagogia social y la pedagogia hospitalaria destacan por
su enfoque en poblaciones que, debido a diversas circunstancias se encuentran en situacion de
vulnerabilidad. Este apartado analiza la relacion que existe entre ambas disciplinas, explorando
coémo los principios, valores y herramientas de la pedagogia social nutren y enriquecen la
practica en el entorno hospitalario. Al examinar sus particularidades, se busca comprender la
importancia de una vision integral que considere el entorno y la condicion de salud del
individuo para garantizar un proceso educativo significativo y humanizador durante los
periodos de enfermedad y hospitalizacién. Ambas disciplinas se caracterizan por adaptarse a
diferentes contextos y necesidades, utilizando metodologias flexibles fomentando siempre un
ambiente de aprendizaje poniendo en practica una pedagogia sensible a las particularidades del

entorno hospitalario.

En la actualidad, la pedagogia hospitalaria emerge como una disciplina proactiva y
sensible a las necesidades educativas particulares de los individuos. Lejos de ser una simple
adaptacion, se representa un esfuerzo consciente y estructurado por mantener vivo el proceso
de aprendizaje en la vida de las personas que se encuentran atravesando un periodo de
convalecencia; se reconoce que la vision no puede detenerse ante las barreras fisicas o
emocionales impuestas por la salud (Cardenas y Lopez, 2005). Més alla de que los individuos
se encuentren enfermos, esta disciplina amplia su horizonte para intervenir e incluir a la
familia, que son quienes desempefian un papel fundamental en el sostén emocional y practico
durante la situacion de hospitalizacion. Asi mismo, se considera que todas las personas que de
una u otra manera se involucran en la vida del paciente, tienen un impacto significativo. Es asi
como tener una red de apoyo educativo garantiza una experiencia mas humana y enriquecedora

abarcando los aspectos relevantes.
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De esta manera, se confirma que ambas disciplinas pedagogia social y pedagogia
hospitalaria se vinculan debido a que se centran en distintos grupos, los cuales se encuentran
en situaciones vulnerables. La realidad socioeducativa se esfuerza por hacer efectivo el derecho
a la educacion, acompafiando a las personas en cada etapa de su vida, de esta manera la
pedagogia social y la hospitalaria juegan un papel crucial al ofrecer guia y apoyo para afrontar
circunstancias que frecuentemente resultan abrumadoras sobrepasando las capacidades tanto
del paciente como de su familia (Cardenas Rodriguez y Lopez Noguero, 2006). La idea que se
plantea es que la educacion no solo es una etapa de la vida, sino un derecho fundamental que nos
acompafa siempre, lo relevante es presenciar como la educacion se aplica en diversos
momentos e incluso en los dificiles, como en este caso lo es el contexto hospitalario; usando
principios educativos como la orientacion, el acompafiamiento, la comprension y el desarrollo
de habilidades para afrontar problemas, de esta manera se puede ayudar a las personas a
procesar y manejar las realidades abrumadoras. EI ambiente y la rutina de un hospital
contrastan con la vida cotidiana que un paciente mantenia en su hogar, no se trata de un simple
cambio de lugar fisico, sino de una transformacion completa de su hogar (Bermudez y Lopez,
2012).

Sin embargo, la hospitalizacién implica un desarraigo del paciente de su vida y una
inmersién en un entorno desconocido que genera ansiedad, incertidumbre y afecta su bienestar
emocional ademas del fisico. Por otro lado, comprender esta realidad es crucial, para brindar
una atencién humanizada y sensible a las necesidades integrales de los pacientes; es asi como
la pedagogia social se relaciona con la pedagogia hospitalaria ya que ambas se encargan de
generar el bienestar de los pacientes y que la atencién que reciban sea humanizadora. Poco a
poco en hospitales de diversos paises han incorporado agentes educativos para apoyar las
necesidades de aprendizaje y emocionales de los pacientes hospitalizados, asi como para
ofrecer un acompafiamiento valioso a sus familiares, brindando informacion y formacion
adaptada a su condicion de salud (Grau Rubio y Ortiz Gonzalez, 2001). Se habla de un cambio
positivo y gradual que se esta dando en el ambito hospitalario, reconociendo cada vez la
importancia de considerar otros aspectos de los pacientes durante su proceso de
hospitalizacion. Los principios pedagdgicos fueron impulsados por los hospitales, de esta

manera se tomaron medidas oportunas para minimizar los riesgos de

96



hospitalizacion, la educacion del paciente no se descuida, ya que interviene la pedagogia
hospitalaria (Colom, 1997).

Al introducir agentes educativos en el contexto hospitalario se pretende abordar
diferentes necesidades que surgen durante la estancia en el hospital, sin tratar de replicar la
escuela dentro de este contexto hospitalario, sino de adaptar la educacion a las circunstancias
Unicas de cada paciente. Tanto la pedagogia hospitalaria como la social deben ir més alla de la
accion educativa formal, deben centrarse en la atencion de las necesidades de todos y cada uno
de los pacientes desde nifios, nifias hasta adolescentes y adultos (Bermudez y Lopez, 2012). La
pedagogia social, es una disciplina que se ocupa de la educacién en diferentes contextos,
buscando promover el bienestar social; en este sentido la atencion educativa en el entorno
hospitalario encaja perfectamente con los objetivos, principios y valores de la pedagogia social
los cuales anteriormente se mencionaron. Por otro lado, si concebimos a la educacion social
dentro del contexto hospitalario como un objeto de estudio de la pedagogia social podemos
inferir que la educacion vista desde lo social es un proceso que va posibilitar y favorecer la
formacion de los pacientes para vivir en sociedad, facilitando los medios que permitan la

autonomia (Martinez y Montoya, 2003).

Como afirma Rodriguez Sedano (2006), la educacién social tiene en cuenta
particularidades de cada actor y entorno social, siendo asi una educacion que no busca igualar
sino mas bien que se centra en la diversidad. La idea central de la educacion social, subraya un
enfoque pedagdgico (pedagogia social y hospitalaria) siendo estos respetuosos con la
diversidad. Dentro del contexto hospitalario es aplicado este enfoque, ya que en lugar de que
todos se adapten a un modelo preestablecido o a un ideal Unico, la educacion social a través de
la pedagogia hospitalaria reconoce las diferencias individuales y particularidades de cada uno
de los pacientes y sus familiares. Los &mbitos propios de la pedagogia social son aquellos donde
se desarrolla la vida cotidiana de las personas, ya que el ser humano socializa en todos los
escenarios vitales siendo espacios de socializacion y configuracion con la realidad social
(Mondragon y Ghiso, 2010). El contexto hospitalario es considerado un nuevo &mbito dentro de

las multiples areas de la pedagogia social, donde en conjunto actda para brindar
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bienestar y mejorar la calidad de vida de los nifios, nifias, adolescentes y adultos que son

hospitalizados.

El permanecer en el hospital por largos periodos, trae consigo diversas secuelas que
implican cambios en las condiciones de vida; en el caso de los nifios y nifias e incluso de los
adolescentes se produce un quiebre emocional al dejar de asistir a la escuela, siendo esta un
importante centro de socializacion, sumando a esto toda la complejidad que se vive al
atravesar por alguna enfermedad (Martinez y Montoya, 2003). Es comprensible, que los
pacientes que a atraviesan el proceso de hospitalizacion presenten un quiebre en sus
emociones, ya que la escuela no solo representa un lugar de socializacion sino un lugar de
aprendizaje académico. EI ambito escolar para muchos de estos pacientes va mas alla de las
clases y las tareas convirtiéndose en un entorno vital para el desarrollo social y emocional, ahi
se construyen vinculos, se adquieren habilidades sociales como la empatia o la resolucion de
problemas, se experimentan diferentes roles, entonces al dejar de asistir se interrumpe este
flujo de interacciones sociales, comenzando a sentirse aislados, experimentando una sensacion
de vacio y soledad. Es ahi donde la pedagogia social a partir de una intervencién
socioeducativa, contribuye a solucionar las consecuencias derivadas del tratamiento médico y

del proceso de hospitalizacion (Lizasodin, 2003).

Es de esta manera de acuerdo con Martinez y Montoya (2003) surge la necesidad de
que profesionales educativos cumplan un rol dentro de los hospitales, siendo asi un gran reto
para la pedagogia social como ciencia y como actividad, ya que se estarian dirigiendo
practicas socioeducativas a un campo no tan estudiado como lo es el del contexto hospitalario.
Existe una creciente necesidad de que agentes educativos trabajen dentro de los hospitales, ya
que su perspectiva es diferente, al igual que sus conocimientos y su experiencia centrandose en
diferentes aspectos como: el aprendizaje, el desarrollo social, la educacion y el apoyo
psicosocial. En la perspectiva de Scocozza Monfiglio (2002) la interdisciplinariedad, se da
cuando diferentes areas de conocimiento se juntan para trabajar e intercambiar ideas, cada
disciplina comparte su manera de comprender cuestiones, abriéndose a adoptar ideas e incluso
cambiarlas si es necesario. El trabajo interdisciplinar entre pedagogia social y pedagogia
hospitalaria implica mucha responsabilidad, el intervenir en un ambito hospitalario no es

cualquier intervencién, sino que todo se basa de acuerdo a las
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necesidades de los pacientes, familiares y por supuesto del contexto. La interdisciplinariedad es
de suma importancia, ya que entre disciplinas recaban informacién para realizar distintas

actividades que van maés alla de lo exclusivamente educativo (Follari, 2007).

La relacion entre pedagogia social y pedagogia hospitalaria se revela como un vinculo
esencial para garantizar el bienestar integral de los pacientes que atraviesan por el proceso de
enfermedad y hospitalizacion siendo una situacién sumamente compleja. La pedagogia social
aporta una mirada amplia y contextualizada sobre las necesidades educativas y sociales,
reconociendo su derecho a la educacion, al juego, a la socializacion y a la participacion activa
en el propio proceso de aprendizaje incluso en este entorno hospitalario (Mondragon y Ghiso,
2010). Por su parte, la pedagogia hospitalaria adapta y aplica los principios pedagdgicos a las
particularidades del contexto hospitalario, considerando las limitaciones fisicas, emocionales y
cognitivas que presentan los pacientes e incluso sus familiares. Es esencial humanizar el espacio
hospitalario, transformandolo en un lugar donde ademas de recibir tratamiento médico, se
promueva el aprendizaje significativo, se fortalezca la autoestima, se mitiguen los efectos del
aislamiento y se facilite a la continuidad de la trayectoria educativa o cotidiana una vez que
son dados de alta (Bermudez y Lépez, 2012).

2.2.1 Definicién de la pedagogia hospitalaria

La pedagogia hospitalaria es una disciplina singular y humana, es un campo que se desarrolla
en un entorno vulnerable como lo es el hospital, redefine los limites de aprendizaje
adaptandose a las necesidades Unicas de cada paciente de acuerdo a su padecimiento. En este
apartado se aborda la definicion y los pilares fundamentales de la pedagogia hospitalaria,
demostrando como esta disciplina no solo busca mantener el vinculo educativo, sino que se
presenta como un faro de normalidad, apoyo emocional y desarrollo integral en momentos
donde la vida cotidiana se ve interrumpida al enfrentarse a alguna enfermedad; el comprender
su alcance resulta crucial para valorar su impacto en la vida de los pacientes y sus familiares.
La pedagogia ha expandido sus enfoques educativos, adaptandolos a las particularidades de los
diversos grupos que se atienden, como en el caso de la pedagogia hospitalaria que genera

una conciencia sobre la importancia de las
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diferencias individuales, impulsando asi una mayor sensibilidad en el ambito educativo
(Lizasoéin, 2021). Una vez que la pedagogia comenzo a diversificar sus tratamientos beneficio
significativamente a la pedagogia hospitalaria; ya que se llevan a cabo distintos enfoques,
adaptandose a las necesidades de los pacientes. La educacion de los pacientes es uno de los
ambitos que requiere un renovado esfuerzo investigador (Calvo, 2017).

De acuerdo con Lizasoain y Polaino (1996) la pedagogia hospitalaria es la rama
diferencial de la pedagogia general, la cual se ocupa de la educacién de los nifios, nifias,
adolescentes y adultos hospitalizados, para evitar que se retrasen en sus aprendizajes,
procurando atender y satisfacer las necesidades de tipo psicoldgico, cultural y social generadas
por el proceso de hospitalizacion. Considerando este aspecto, dicha rama reconoce que la
educacion no puede detenerse ante el proceso de hospitalizacion, ya que cada uno de los
pacientes independientemente de la edad, tiene derecho a aprender y desarrollarse, teniendo un
abordaje pedagdgico y sensato. En la pedagogia hospitalaria recae la atencion de los pacientes y
sus familiares, previniendo la marginacion sociocultural (Bagur y Verger, 2022). Se pretende,
que a través de la pedagogia hospitalaria se brinden respuestas a las necesidades educativas.
En este contexto, la pedagogia hospitalaria da respuesta a las necesidades educativas, afectivas
y sociales de las personas enfermas; se planifican actividades las cuales ayudan a la
recuperacion del paciente, ofreciendo apoyo tanto al paciente como a su familia (Murgueitio
Villota, 2020).

Sin embargo, existen diversas definiciones de pedagogia hospitalaria, pero al final todas
terminan vinculdndose. Es de esta manera, que se considera una rama de la pedagogia social
con el objetivo de continuar con el proceso educativo de personas que se encuentran en un
proceso de enfermedad u hospitalizacion, se incluye a los familiares, ya que ellos son los que
interfieren en la vida del paciente de manera significativa (Cardenas y Lopez, 2006). Es una
rama reciente dentro de la pedagogia social; la pedagogia hospitalaria se puede aplicar en el
ambito hospitalario o incluso en ocasiones en el domicilio, pero eso ya dependera del
programa social que esté llevando el caso del paciente. La intervencion que se lleva a cabo
desde el ambito de la pedagogia hospitalaria, sitia cada vez méas al paciente haciéndolo
participe, con el Unico fin de mejorar su salud y calidad de vida, hacer frente a su

enfermedad, reduciendo sus
100



necesidades formando parte de un proyecto educativo; proyecto el cual debe tener presente a la
familia, al personal médico y a cualquier agente educativo (Murgueitio Villota, 2020). Por otro
lado, es indispensable mencionar que la pedagogia hospitalaria, aunque es una rama reciente,
se encuentra en un momento de desarrollo, existiendo asi programas sociales y educativos que

intervienen a través de dicha disciplina.

Anteriormente se creia que la pedagogia hospitalaria se dirigia especialmente a la
poblacion infantil, pero con el paso del tiempo se comenzo6 a implementar con poblacién de
adolescentes y adultos. Ya que la educacion que ofrece la pedagogia hospitalaria, debe estar a
disposicién de todos por el motivo del derecho a la educacidn que todos los sujetos tienen sin
importar la condicion de salud (Cardenas y Lépez, 2006). La pedagogia hospitalaria, es una
realidad en nuestro tiempo, se busca darle continuidad a la educacion de nifias, nifios,
adolescentes y adultos que se encuentran en el contexto hospitalario. Coincidiendo con
Gonzalez Simancas y Polaino Lorente (1990) se sefiala que esta rama proveniente de la
pedagogia social, desempefia una actividad educativa relacionada con la salud y la vida, sin
embargo, tiene que ir méas alla de instruir un aprendizaje puesto que se trata de pedagogia
social- hospitalaria. A través de la pedagogia hospitalaria se busca resolver esta problematica
de la escolarizacion, para evitar el rezago educativo durante la estancia en el hospital, es asi
que se desempefian diferentes estrategias pedagdgicas que ayuden a que esta situacion no se
vuelva un obstaculo mayor para la formacion educativa y el desarrollo integral de los

pacientes.

2.2.2 Historia, Antecedentes y Evolucién de la Pedagogia Hospitalaria

La pedagogia hospitalaria comenz6 como un modelo espontaneo que con el tiempo obtuvo
vitalidad, sus fundamentos se forjaron a lo largo del tiempo entrelazando la evolucién de la
medicina, la filantropia y por supuesto una creciente conciencia social sobre los derechos
infalibles en cuanto a la educacion (Cardenas y Lopez, 2006). Adentrandonos en este camino
histérico que ha recorrido, la educacion en el contexto hospitalario y diversos antecedentes
histdricos sentaron bases para un desarrollo progresivo del campo de la pedagogia hospitalaria,

asimismo conoceremos sobre la evolucion de sus metodologias,
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enfoques y alcances desglosando como ha logrado adaptarse a los avances de una sociedad cada
vez mas preocupada por las problematicas sociales. Desde el ambito de las ciencias de la
educacion, se busca vincular la pedagogia terapéutica con la pedagogia hospitalaria, que fue
la primera en abordar la discapacidad y la enfermedad de igual manera se busca conectar con la
educacion especial, ya que la nueva vision de las necesidades educativas en el &mbito escolar
es equivalente a las necesidades asistenciales en el ambito hospitalario (Ortiz Gonzalez, 2001).
Dentro de estos apartados se puede incluir a la educacion inclusiva que es la alternativa mas

reciente e incluso prometedora para ofrecer apoyo a las personas afectadas por enfermedades.

La situacion de los enfermos, incita a recurrir al trabajo en equipo entre el conjunto de
profesionales de la pedagogia y los de medicina, una pedagogia hospitalaria real requiere de
colaboracion entre los diferentes agentes educativos. Los antecedentes de la pedagogia
hospitalaria se sitian en los trabajos realizados por Itard, Decroly y Montessori, quienes
iniciaron la colaboracién médico-pedagdgica en psiquiatricos, hospitales y asilos. Es asi como
un acontecimiento tan importante como el tratamiento médico-pedagogico se llevd a cabo
durante todo el siglo XIX y tuvo origen en los asilos y hospitales por influencias de Itard hacia
el pedagogo Seguin quien también estudié medicina y establece la primer consulta médico-
pedagogica (Ortiz Gonzélez, 2001). Entonces, la pedagogia hospitalaria se constituye con un
conjunto de médicos y agentes educativos para llevar a cabo la educacién y se le dice
hospitalaria ya que se realiza dentro del contexto hospitalario (Lizasoain y Polaino, 1996). Al
inicio la pedagogia hospitalaria estudio la realidad de la educacion frente a la enfermedad,
siempre tomando en cuenta diversos factores que requieren el tipo de atencion que se ofrece y
asi proponer una pedagogia ajustada que responda eficazmente a esta realidad que se vive dentro
de este ambito (Murgueitio Villota, 2020).
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La situacion de los pacientes hospitalizados y su familia es compleja, por lo que es
crucial contar con los recursos y el personal profesional necesario para brindar una atencién
completa e integral. Continuando con los antecedentes, la obra de Seguin es asumida por
Bourneville, médico y pedagogo que hizo el primer instituto médico- pedagdgico, en el que se
le daba la misma importancia a la atencion médica como a la educativa (Ortiz Gonzalez, 2001).
La atencion médico-pedagogica, aungue inicialmente se desarroll6 en asilos u hospitales,
experimento una evolucion con la aparicion de asilos-escuelas gracias a la labor de Sanctus, ya
que en estos centros los nifios recibian cuidado integral que abarcaba desde la nutricion y la
educacidn fisica, hasta la atencion médica y apoyo pedagogico. (Ortiz Gonzalez, 2001). Esta
vision de Sanctus guarda un paralelismo notable con las practicas actuales, donde la atencién
educativa se extiende al &mbito hospitalario y la atencién médica se integra en el entorno
escolar, buscando una intervencion multiprofesional, para asi reconocer que la salud y el
aprendizaje estdn conectados. De esta forma, los agentes educativos pretenden mejorar la
calidad de vida durante la hospitalizacion, mediante un plan de atencion individualizado para
conseguir la normalizacion y adaptacién en la vida del paciente y sus familiares superando la

estancia en el hospital. (Cardenas y Lopez, 2006).

El movimiento médico-pedagdgico del siglo XI1X fue crucial por su enfoque en las
infancias con necesidades especiales y por desarrollar teorias y metodologias avanzadas. Sin
embargo, la colaboracién entre médicos y pedagogos alcanzd su punto culminante en la
primera mitad del siglo XX, consolidando y aplicando de forma integral todas las
contribuciones anteriores (Ortiz Gonzélez, 2001). No obstante, cualquier tipo de avance y
cambio dentro del ambito hospitalario, no debe dejar de lado las fases de proceso de ingreso a
un hospital, punto de partida para poner en marcha metodologias y recursos que respondan a
las necesidades que surjan en el proceso (Murgueitio Villota, 2020). Cualquier innovacion o
mejora dentro del ambito hospitalario debe tener siempre presente el proceso de ingreso del
paciente ya que es un punto de partida fundamental, ya que es cuando se tiene que planificar
los métodos y recursos adecuados para satisfacer todas las necesidades que surjan durante la
estancia hospitalaria. La colaboracion médico-pedagdgica inicia con Maria Montessori,
médico de la clinica psiquiatrica de la universidad de roma, quien entra en contacto con nifios

deficientes de forma accidental.
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De acuerdo con Ortiz Gonzélez (2001) Maria Montessori a través de las visitas que
realizaba a instituciones como asilos, manicomios, percatandose de como era la atencién y
percibe que la recuperacion no solo deberia de ser por la via médica, sino de igual manera por
la via la educativa, organizando asi la escuela orto frénica para su curacion que consta de un
manual practico del método el cual aln esta vigente. Sin duda, la percepcion de Montessori fue
revolucionaria para su época; entendiendo que el ser humano es integral y que los aspectos
emocionales, mentales y fisicos estan interconectados, el hecho de incorporar a la educacién
como un pilar en la recuperacion, proponiendo un modelo de atencion integral. Se reconoce al
continente europeo como el pionero en ofrecer una labor docente en el &mbito hospitalario, y
todo comienza debido a los numerosos casos de nifios con tuberculosis donde se les destind un
hospital para ofrecerles mejor atencion (Murgueitio Villota, 2020). Es asi como se genera una
preocupacion en relacion a que los nifios y nifias pudieran continuar con su proceso formativo,
por lo que la mejor alternativa es asignar un agente educativo encargado de cubrir las

necesidades educativas de esos nifios y nifias.

La pedagogia hospitalaria ha evolucionado para adaptarse a las necesidades cambiantes
de los nifios, nifias, adolescentes y adultos hospitalizados y por supuesto a las caracteristicas del
contexto (Duran Coton, 2017). La meta siempre ha sido proporcionar el mejor servicio posible,
lo que implica integrar una gama de aspectos clave, desde lo ludico y lo académico hasta el
apoyo social. Por otro lado, Decroly intervino con personas con deficiencias mentales, y una
vez que realizo préacticas en el hospital, comprob6 al igual que Montessori que el tratamiento
de los pacientes no solo tenia que ser médico, sino que estaria mejor acompafiarlo por la via
educativa (Ortiz Gonzalez, 2001). Por consiguiente, Decroly junto a Alicia Descoeudres
defienden la educacion en el medio natural: la familia y la comunidad, ambos siendo psicélogos
y pedagogos basan sus principios psicopedagdgicos en la estimulacion corporal, el
adiestramiento sensorial, el aprendizaje globalizado, la individualizacion de la ensefianza vy el
uso del juego al aire libre lo cual puede ser extrapolado &mbito hospitalario (Ortiz Gonzélez,
2001). Es indudable que el tiempo va evolucionando, para adaptarse a la época actual.
Durante mucho tiempo los hospitales estaban disefiados para personas adultas, después se

comenz6 implementando hospitales de pediatria con aulas hospitalarias (Murgueitio Villota,
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2020). Esta atencion exclusiva a nifios y nifias sirvio para legitimar centros hospitalarios

infantiles.

Es preciso mencionar que ocurrié en el continente americano, donde la atencién
hospitalaria comienza a desarrollarse en el afio de 1922 justo en Argentina, el Dr. Ricardo
Gutiérrez nombra a la primera docente hospitalaria en Buenos Aires, oficializando asi lo que
se denomina trabajo educativo en hospitales (Murgueitio Villota, 2020). Los pacientes desean
la normalidad y para aquellos con condiciones diversas les es imposible, es asi como los
entornos extraescolares fomentan un vinculo con la realidad, por medio de la ensefianza y a
través de la intervencion brindando servicios de apoyo. Para que la experiencia de la
pedagogia hospitalaria sea significativa y reconocida, aun falta investigacién y préctica
educativa, no cabe duda que las investigaciones de hoy en dia resultan mas interesantes, siendo
las que se han desarrollado a partir del intercambio, relacion de métodos y contenidos que
provienen de otras disciplinas (Duran Cotdn, 2017). En la actualidad, en Latinoamérica existen
un gran nimero de aulas hospitalarias donde se desempefia la pedagogia hospitalaria, con el
paso de los afos se han logrado diversos avances en este campo, incluso paises que ni siquiera

habian intervenido en este tipo de atencion.

Como sefial Murgueitio Villota (2020) en México la pedagogia hospitalaria aparece
debido a las escuelas hospitalarias, que comenzaron a funcionar a partir de un programa llamado
Sigamos Aprendiendo en el Hospital desde marzo de 2005, donde el objetivo principal es
buscar que los nifios y nifias durante su estancia en el hospital no se atrasara en sus estudios de
esta manera recibian sus clases en un aula especificamente disefiada o en algunos casos en su
propia cama por dificultad de desplazamiento. No obstante, este desempefio entre diversas
disciplinas demuestra un mejor resultado en la intervencion con cada paciente; el campo de la
pedagogia hospitalaria atraviesa una crisis en los procesos historicos, ya que asumen esta
anclado a la educacion especial cuando en realidad no es asi por completo. La pedagogia
hospitalaria puede articularse sin problema al &ambito de la educacion especial, ya que se hace
referencia a las necesidades educativas especiales y a la enfermedad, es una situacién

marginal, donde es preciso mencionar como es
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que la enfermedad requiere de una accion educativa especial, que contrarresten los efectos de

la estancia en el hospital (Ortiz Gonzélez, 2001).

2.2.3 Principios y valores de la pedagogia hospitalaria

La educacion es un derecho fundamental que trasciende las barreras fisicas y las circunstancias
de salud. En este sentido, la pedagogia hospitalaria emerge como una disciplina esencial,
dedicada a garantizar la continuidad educativa de nifios, nifias, adolescentes y adultos; lejos de
una adaptacion en el curriculo escolar, la pedagogia hospitalaria se cimienta sobre un conjunto
de principios y valores especificos (Cardenas y Lopez, 2006). Estos principios y valores no
solo buscan el desarrollo académico, sino también el bienestar emocional, social y psicolégico
del paciente y sus familias. Como sefialan Gonzalez Simancas y Polaino (1990), la pedagogia
hospitalaria es una rama de la educacion en la cual el objeto de estudio es el paciente
hospitalizado. El objetivo primordial es que el paciente continle progresando en el aprendizaje
cultural y formativo, pero, sobre todo, que aprenda a hacer frente a su enfermedad. Para ello,
se requiere de un cambio fundamental en la mentalidad de la sociedad que permita abordar los
problemas desde una perspectiva integral, entendiendo que existen experiencias individuales y
particularidades en el aprendizaje. En este sentido, es importante desarrollar estrategias
colaborativas que reemplacen los modelos estandarizados, ya que a menudo los pacientes
suelen ser tratados de la misma manera, sin considerar sus necesidades especificas (Duran
Cotdn, 2017).
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Este apartado aborda los fundamentos de los principios y valores que sustentan la
practica pedagdgica dentro del contexto hospitalario. Analizando principios esenciales como:
la integralidad, la individualizacion, la flexibilidad, la normalizacion que se relacionan con
valores como el respeto, la empatia, la esperanza y la inclusién. De esta manera se conforma un
modelo educativo humanista adaptado a las necesidades de cada uno de los pacientes; para
comprender de mejor manera esto, es importante mencionar que esta practica educativa llevada
a cabo en el contexto hospitalario estd orientada por la triada pedagogica, es decir, de la
relacion paciente-agente educativo-médico o paciente-familia-agente educativo, de esta
manera se busca ayudar a sobrellevar la enfermedad (Hewstone y Ocampo, 2024). Conocer los
principios y valores de la pedagogia hospitalaria es crucial, porque permite asegurar que la
educacion no se detenga a pesar de pasar por un problema de salud; al no contar con principios
y valores se quedaria en una labor por agentes educativos que no es reconocida (Bagur y
Verger, 2022). Estos valores y principios sirven de guia a los agentes educativos e incluso al

personal de salud de acuerdo con Calvo (2017) estos son:

e Humanizar el hospital: Transformar el ambiente que suele ser muy frio, tedioso y
estresante en un espacio ameno, calido donde el aprendizaje y el juego son posibles,
ayudando al paciente y a su familia a sentirse como una persona comudn y no como un
simple nimero de paciente.

e Mantener viva la esperanza: Se ofrece continuidad y proposito, todo esto en medio de la
incertidumbre provocada por la enfermedad, a los pacientes les genera una sensacion
de normalidad y tranquilidad al saber que pueden seguir aprendiendo o distrayéndose
dentro de este ambito.

e Garantizar un derecho fundamental: La educacion es un derecho indiscutible,
asegurandose que la hospitalizacién no sea una excusa para privar a una persona de

aprender y desarrollarse.
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Definitivamente al conocer y aplicar los valores y principios que se encuentran dentro
de la pedagogia hospitalaria garantizamos que el enfoque en las personas prevalezca siempre
sobre la enfermedad; y que la educacion se mantenga como pilar fundamental en la vida de los
nifios, nifias, adolescentes y adultos. El rol de los agentes educativos hospitalarios conlleva
una doble responsabilidad en cuanto al cumplimiento de valores y principios, ya que deben
apegarse a los procedimientos del hospital y de igual manera deben cumplir con principios y
valores que rigen su propia formacion, los cuales van a definir su estatus profesional y ético
(Administracion Federal de Servicios Educativos, 2009). Como se ha mencionado, la
pedagogia hospitalaria se forma por un conjunto de ideas, cuyo objetivo principal es asegurar el
bienestar de las personas hospitalizadas y de su familia. Siguiendo la idea de Bagur y Verger
(2022) todo esto se logra debido a los valores como la inclusion, la equidad y la participacion,
la pedagogia hospitalaria tiene principios fundamentales encargados de guiar su funcion de
manera correcta, algunos de estos principios de acuerdo con Hewstone y Ocampo, (2024) son:

El primer principio es la dignidad y el respeto, donde se debe de tratar al paciente y a
su familiar con la consideracién que merece, sin importar la edad ni el estado de salud que
padece, otro principio fundamental es el de igualdad, donde se debe integrar al paciente en la
vida que se lleva dentro del hospital, motivandolo a participar en las diferentes actividades
educativas o sociales. El siguiente es el principio de la equidad, aqui se debe asegurar que
cada uno de los pacientes y sus familiares reciban una atencion de calidad y una educacién que
se adapte a lo que cada quien necesita. En el caso de los nifios y nifias e incluso de los
adolescentes un principio fundamental es el de la continuidad educativa, donde el objetivo es
mantener el proceso de aprendizaje durante la estancia en el hospital, para evitar el rezago
escolar y fomentar el desarrollo integral. Uno de los principios mas relevantes es el de
multidisciplinariedad y coordinacion, ya que como se menciona, la pedagogia hospitalaria
trabaja de la mano con otros profesionales como: médicos, enfermeras, trabajadores sociales,
psicologos y por supuesto con la familia del paciente, por eso es esencial la comunicacion y la

colaboracion para un abordaje integral.
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Es fundamental mencionar, que los valores adquiridos dentro de la pedagogia
hospitalaria se basan en dichos principios. La pedagogia hospitalaria es la disciplina que
defiende a la educacion y se centra en la poblacion que se encuentra dentro del ambito
hospitalario; se basa en valores como un punto de partida para lograr comprender las
necesidades y evaluar el potencial de cada uno de los sujetos involucrados (Bagur y Verger,
2022). Dentro de la pedagogia hospitalaria, se presentan una serie de valores que tienen
especial relevancia; los valores se consideran un proceso de humanizacion, una accién
dinamica en la cual los valores producen una interaccion con el entorno, para que de esta
manera se fomenten dentro de la sociedad (Molina Garuz, 2021). Los valores se aplican en
cualquier entorno social, en este caso en el contexto hospitalario, de acuerdo con Rodriguez
Véazquez (2007) algunos valores son los siguientes, el valor de la solidaridad el cual se basa en
el apoyo mutuo y el compromiso social, para garantizar que cada uno de los pacientes tenga
acceso a una atencion de calidad, incluso en circunstancias complejas que presentan al estar en

este tipo de contexto.

Otro valor importante es el de la humanizacién, aqui se pone énfasis en el bienestar y
la calidad de vida de los pacientes y sus familiares mucho més alla de una condicion médica,
reconociendo a los pacientes como seres humanos mas alla de simples nimeros y a sus
familiares méas alla de simples cuidadores, se reconocen sus sentimientos y emociones.
Siguiendo con la idea de Rodriguez Vazquez (2007) la empatia, de igual manera es un valor
importante ya que se demuestra la compresion y sensibilidad por parte de los agentes
educativos ofreciendo incondicional apoyo emocional. El respeto como valor es indispensable
dentro de la pedagogia hospitalaria, se valora y respetar la individualidad, sus ritmos y las
decisiones de cada uno de los pacientes y sus familiares, fomentando un trato amable con todos
los involucrados en la interaccion con el paciente. Por otro lado, Martinez y Montoya (2003)
mencionan otros valores que son importantes conocer como el de la resiliencia, donde se
busca fortalecer la capacidad de cada paciente y su familiar, para afrontar la adversidad que
atraviesan por la enfermedad promoviendo la autonomia, generando motivacion; otro valor
primordial es el profesionalismo y vocacidon, donde los agentes educativos deben estar
altamente capacitados y comprometidos con su vocacion al brindar un servicio buscando

siempre el bienestar de dichos sujetos.
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2.3 Los agentes educativos en el contexto hospitalario desde la perspectiva de la pedagogia

social

La pedagogia hospitalaria emerge como una disciplina esencial, siendo un campo donde los
agentes educativos se desarrollan e intervienen, buscando el derecho a la educacion y el
desarrollo continuo de los nifios, nifias, adolescentes y adultos durante su estancia en el hospital.
Por un lado, la pedagogia social no sélo justifica, sino que enriquece y expande la vision acerca
de la importancia de los agentes educativos en el contexto hospitalario. Como se menciond
anteriormente, independientemente de la enfermedad o la duraciébn en cuanto a la
hospitalizacion, la labor de los agentes educativos comienza desde que los pacientes ingresan
al hospital (Escribano Picazo, 2016). Uno de los principales objetivos de los agentes educativos
es ayudar a los pacientes y a su familia, a aceptar su enfermedad y que aprendan a sobrellevar el
tratamiento médico, mediante el acompafiamiento emocional. Actualmente se evidencia la
necesidad de contar con agentes educativos en el dmbito hospitalario. Por lo tanto, resulta
fundamental abordar su formacion desde diversas perspectivas profesionales, con el fin de

brindar una atencion adecuada a la diversidad (Ortiz, 1999).

Tradicionalmente la pedagogia hospitalaria ha sido vista como una extensién donde los
agentes educativos se enfocan principalmente en la continuidad académica, no obstante, la
pedagogia social, con su enfoque holistico en la educacion para la vida, la inclusion, la
resolucion de problematicas y el bienestar comunitario nos invita a trascender esta perspectiva
limitada. De esta manera, los agentes educativos no se definen como profesores, sino que se
definen como alguien que conduce, interviene y brinda acompafiamiento dentro del entorno
hospitalario, especificamente dentro de un aula hospitalaria, lugar donde se lleva a cabo la
transmision de valores y principios al interactuar con los pacientes y sus familiares (Escribano
Picazo, 2016). Al reconocer al paciente hospitalizado como un ser social con diversas
necesidades educativas, fisicas, emocionales y sociales que trasciende lo convencional, la
pedagogia social fundamenta la intervencion de los agentes educativos; estos profesionales
promueven la adaptacion, la resiliencia, la participacién, la integracién social,

independientemente del contexto en el que se encuentran.
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Se debe acompariar al paciente y a su familia a través del conocimiento, la relacion con
los otros y el entorno que los rodea; no sélo tomando en cuenta el presente sino el futuro tras el
proceso de hospitalizacion. Para ello, es primordial entender la realidad que vive cada uno de
los pacientes, sus sentimientos, sus temores e inquietudes y en este sentido incluir a los
familiares como pilares esenciales en el desarrollo integral (Calvo, 2017). Tanto la pedagogia
social como la pedagogia hospitalaria son pilares fundamentales, que se relacionan y no pueden
estar completas la una sin la otra, ambas denotan un propdsito mas amplio y humanizador. Por
otra parte, el hospital se desarrolla como un espacio educativo, donde los agentes educativos
son los encargados de humanizar la vida dentro de este contexto, en medida que el hospital se
vea reconocido como un agente educador, no siempre es suficiente con que el hospital sea un
espacio educativo, sino que la verdadera vision y desafio radican en que este se convierta en un
entorno educativo integral y accesible para todos los pacientes (Escribano Picazo, 2016).
Intervenir en la enfermedad, implica diversas cuestiones que exigen conocerla como una
situacién especial con todas sus implicaciones, posibilidades, carencias y realidades por lo que

se debe contribuir como un aspecto importante en la formacion de los agentes educativos.

Todo tiene relacién, la pedagogia hospitalaria, la pedagogia social y los agentes
educativos y para que estas tres cuestiones alcancen un maximo potencial y sean una realidad
efectiva dentro de la sociedad, es fundamental fortalecer la presencia y el reconocimiento de
los agentes educativos dentro del contexto hospitalario, ya que son quienes intervienen en
estas disciplinas. Los agentes educativos que se desarrollen profesionalmente dentro del
contexto hospitalario deben ser personas imaginativas, las cuales cultiven el dificil arte de la
improvisacion creativa y la exigencia; por fidelidad al &mbito elegido los agentes educativos
han de demostrar la eficiencia de su rendimiento académico (Gonzélez Simancas y Polaino,
1990). Es esencial, tener una integracion formal de los agentes educativos en el organigrama y
los protocolos de atencion del hospital, esto significa que se debera establecer una estructura
dentro del hospital donde se agrupen a los diversos profesionales, con responsabilidades
claras, con recursos asignados y por supuesto tener lineas de comunicacion con el resto de las
areas. Se destaca que los agentes educativos tienen una implicacién directa en la vida de los
pacientes y sus familiares, siendo mision suya el reeducar emociones, implantar nuevos

habitos e inculcar nuevos valores y principios en relacion con las demas personas que
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se encuentran dentro del entorno hospitalario (Haller, et al.,1978); sin embargo, desde la
perspectiva de la pedagogia social se rompe con la vision de que los agentes educativos son
s6lo maestros y que son los Unicos que pueden intervenir en este contexto. De acuerdo con Ortiz

(1999) se considera agentes educativos a:

e Pedagogos, Maestros y psicélogos: Los cuales por excelencia estan encargados de la
continuidad académica y diferentes experiencias de aprendizaje, adaptadas a las
necesidades de cada paciente. Sin embargo, su labor se amplia a ser facilitadores de la
socializacion, el juego, la expresion emocional y la integracion.

e Profesionales de salud: Su principal funcion es la atencion sanitaria, desde la
pedagogia social se reconoce su rol educativo ya que educan acerca de la enfermedad y
el tratamiento de cada paciente, generan confianza y promueven la autonomia; siendo
actos inherentemente pedagogicos que influyen en el bienestar del paciente y de su
familia.

e Trabajadores sociales: Ellos garantizan los derechos sociales del paciente y su familia,
conectandolos con recursos externos y facilitar la reinsercion social post hospitalaria.

e Voluntariado: Muchas asociaciones no gubernamentales ofrecen actividades ludicas, de
acompafiamiento y de apoyo. Su presencia aporta un valor educativo invaluable al
fomentar la recreacion, la expresion artistica, la compafiia y la normalizacion del
ambiente.

e Familiares o cuidadores: Son los primeros y mas importantes agentes educativos, ya
que son los acompafiantes, mediadores y educadores; se necesita siempre del apoyo de
ellos para entender la situacién por la cual se esta atravesando.

e El propio paciente: La pedagogia social empodera al paciente como un agente educativo
activo de su propio proceso educativo y de su desarrollo integral; aprendiendo sobre si
mismos, sobre su enfermedad, desarrollando resiliencia para enfrentar desafios y

adquirir nuevas habilidades.
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Reconocer el rol de los agentes educativos en el contexto hospitalario, bajo la
perspectiva de la pedagogia social, revela una comprension profunda y trasformadora de la
educacion que trasciende los espacios convencionales (Calvo, 2017). Comprendiendo que la
pedagogia hospitalaria no es solo una parte de la educacion formal, sino una necesidad
fundada en base al derecho de cada individuo a seguir desarrollandose incluso ante las
adversidades que se viven al enfrentar un proceso de enfermedad y de hospitalizacion. La
inquietud de los agentes educativos por intervenir en otros campos diferentes a los habituales
dentro de la formacion profesional, ha hecho que crezcan otros horizontes con el fin de apoyar
otros dmbitos, en este caso el hospitalario (Ortiz, 1999). Desde la perspectiva de la pedagogia
social, el hospital se concibe como un entorno educativo integral que abarca desde la primera
infancia hasta la edad adulta; esta vision, no solo subraya la importancia de cada etapa vital, sino
que también amplia el concepto de agente educativo. En este marco, la colaboracion
interdisciplinar y el reconocimiento de la dimension pedagdgica en cada interaccion se

consolidan como pilares fundamentales de la atencién hospitalaria.
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Capitulo 3: La importancia de los agentes educativos dentro de la pedagogia
hospitalaria

El proceso de hospitalizacion de un nifio, nifia, adolescentes o adulto representa un desafio
significativo que trasciende el &mbito de la salud, impactando en su desarrollo integral
incluyendo su proceso educativo. En este contexto, la pedagogia hospitalaria emerge como una
disciplina fundamental, cuyo proposito es garantizar el bienestar psicosocial de los pacientes,
al igual que la continuidad educativa durante la estancia en el hospital. Sin embargo, la
eficacia de esta labor no recae Unicamente en la figura del pedagogo o del maestro, por el
contrario; es la interaccion y la colaboracién organizada de diversos agentes educativos lo que
verdaderamente potencia y enriquece la experiencia de aprendizaje y socializacion de un
entorno tan particular y complejo como el hospitalario. La educacion en el hospital es por
naturaleza una labor multifacética, que requiere de una red de apoyo coordinada y

comprometida.

Este capitulo da a conocer la funcidn que desempefian los distintos agentes educativos
en la pedagogia hospitalaria, analizando su formacion profesional, destacando la importancia
de contar con una preparacion especializada que les permita abordar las particularidades del
entorno hospitalario y las necesidades de los pacientes. Se examinaran los problemas y
soluciones que surgen durante su formacién profesional, identificando desafios comunes y
estrategias innovadoras para superarlos, asegurando que los agentes educativos estén
Optimamente formados para su labor. Es importante profundizar como la pedagogia
hospitalaria actia como herramienta de inclusion, garantizando que tanto el paciente como su
familiar queden excluidos, independientemente de su condicion de salud. En este proceso, la
animacién sociocultural se destaca como un pilar fundamental; a través de actividades ludicas,
artisticas y recreativas, se promueve el bienestar emocional, la socializacién y el aprendizaje
integral dentro del entorno hospitalario. Finalmente, se analizara la intervencion especifica de
los agentes educativos en los programas de pedagogia hospitalaria, detallando los roles y
responsabilidades que asumen para asegurar una atencion de calidad. Asimismo, se darad a
conocer el funcionamiento de programas emblematicos, con especial énfasis en dos casos: Las
Ludotecas hospitalarias “El escondite de Ringo” y el programa “Sigamos aprendiendo en el

hospital...”
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3.1 Formacion profesional de los agentes educativos

Los agentes educativos que se desempefian en el &mbito hospitalario asumen un conjunto de
funciones y responsabilidades que los distinguen de un educador escolar convencional. Sus
responsabilidades pedagdgicas incluyen disefiar, planificar, adaptar y, en ocasiones, evaluar
procesos de ensefianza-aprendizaje para los pacientes con necesidades educativas especificas.
Para ello, realizan adaptaciones curriculares basadas en la condicion de salud, el nivel
académico y los intereses individuales (Gallegos y Ganoa, 2015). Ademas, deben proporcionar
atencion educativa directa en la cama de los pacientes cuando estos no pueda asistir a las aulas
hospitalarias. Mas alla de lo académico los agentes educativos fomentan el desarrollo de
habilidades como el trabajo en equipo, la colaboracion y las habilidades sociales para el
crecimiento personal del paciente. Para brindar una atencion educativa de calidad para cada
uno de los pacientes, es necesario que los profesionales tengan una formacion de calidad, lo
que implica tener agentes educativos que sepan innovar en este contexto por mas complejo
que sea (Ibernén, 2007). Se espera que sean innovadores y creativos, que utilicen nuevas

estrategias para abordar diversas situaciones en torno a la hospitalizacion.

Sin embargo, los agentes educativos hospitalarios se enfrentan a diversos desafios que
la propia evolucion de la sociedad ha exigido al ambito educativo. Esto es una muestra de la
relacion inevitable y, sobre todo, necesaria que existe entre la educacion y la sociedad. La
amplitud de estos desafios conlleva a diferentes responsabilidades, tanto pedagogicas como
emocionales, sociales y administrativas (Escribano Picazo, 20016). El rol y la labor compleja
que desempefian dichos agentes, exige un modelo de formacion altamente especializado e
interdisciplinar; este modelo debe integrar la teoria educativa con la psicologia, una
comprension basica del ambito médico y, por supuesto habilidades de comunicacion y
adaptacion. Por otra parte, los complejos contextos socioculturales de la poblacion en la Ciudad
de México, requieren cada vez mas alternativas destinadas a la atencion de grupos especificos
en condiciones de vulnerabilidad, como lo es en este caso el contexto hospitalario (AFSEDF,
2009). Como es de esperarse, los profesionales que asumen esta labor, requieren de
compromiso, responsabilidad y actualizacion permanente, asi como de actitud, amplitud y

conocimientos indispensables para afrontar diversos desafios.
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El proceso de enfermedad y sobre todo hospitalizacion de los nifios, nifias, adolescentes
y adultos se contempla como una necesidad educativa especial, donde los agentes educativos
deben afrontar la problematica que se deriva de la situacion de enfermedad en relacion con
familiares y otros profesionales. En la actualidad, la presencia de profesionales de la educacion
en el contexto hospitalario se percibe como una necesidad fundamental; por ello, es el
momento idoneo para abordar su formacion de manera integral, considerando las
particularidades y perspectivas de cada disciplina involucrada, recordando que los agentes
educativos son de diferentes disciplinas (Ortiz, 1999). De esta manera, la sociedad exige que
los agentes educativos en general, cumplan con diversas y complejas funciones dentro de su

formacion de acuerdo con Lara Ortega y Moraza Herran (2002) algunas de ellas pueden ser:

e Especialistas en la materia que imparten

e Especialistas en metodologias de ensefianza
e Liderdeaula

e Agentes socializadores

e Miembro de administracion educativa

e Observador de lo que ocurre en el aula

Para Gimeno Sacristan (1993) la formacion profesional es el conjunto de actuaciones,
destrezas, conocimientos, actitudes y por supuesto valores, y no solamente consiste en una
formacion académica especifica, sino que conlleva diferentes cualidades y capacidades. De
alguna manera, para que los agentes educativos cumplan con sus funciones, deben poseer un
conjunto de competencias profesionales esenciales, partiendo de la idea de Palomares (1998)
donde menciona que los agentes educativos en el contexto hospitalario deben ser competentes

en:
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e Actuar con ética profesional, valores y principios

e El dominio de conocimientos para orientar el proceso de aprendizaje
e Capacidad para planificar, adaptar y evaluar

e Saber actuar y reflexionar sobre diversas acciones

e Habilidad para participar y colaboracion interdisciplinar

e Dar respuesta a las necesidades y cambios que exige la sociedad

e Generar y promover actitudes positivas hacia la diversidad

En efecto, un agente educativo debe ser simultdneamente un agente normalizador, que
aporte rutina, familiaridad y por supuesto ser gestor de necesidades que respondan a cambios
repentinos en la salud y el bienestar emocional de los pacientes. Ya que como objetivo
principal estd el normalizar la vida de cada uno de los pacientes, y en ocasiones mantener la
continuidad de la educacion en un entorno que no es considerado comuan, como lo es el
hospital (Escribano Picazo, 2016). De esta manera, es importante contar con una formacion
inicial y continla; adaptada a la realidad social y educativa en la que viven los agentes
educativos, los programas de formacion profesional deben preparar a los agentes educativos
no solo en el aspecto curricular, sino también para la cuestion del desarrollo emocional y la
resiliencia necesaria para desempefiarse en un ambito que conlleva niveles altos de estrés y
carga emocional. Resulta indispensable tener en cuenta los diferentes modelos de formacion
de estos profesionales; en este caso, nos basaremos en el propuesto por Zeichner (1987) el

cual se divide en cuatro modelos siguientes:
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Figura 3.01 Modelos de formacion profesional

Modelo comportamental A los agentes educativos hay que dotarlos de
competencias para que sean eficaz en su labor

Modelo personalista El agente educativo se valora como persona y se busca
formarlo para que crea en sus posibilidades

Modelo tradicional La ensefianza es un oficio y el agente educativo es una
persona que lo domina

Modelo basado en la indagacion El agente educativo es un investigador en el aula,
reflexivo y capaz de resolver problemas

Fuente Elaboracion propia

Los agentes educativos hospitalarios, necesitan contar con un alto potencial profesional
para enfrentar las diversas situaciones que se presenten con los pacientes y sus familias. Es
indispensable que, al desempefiarse en un contexto hospitalario se les exija contar con una
personalidad equilibrada, empatia, flexibilidad, imaginacion, creatividad y solvencia moral.
Asimismo, es necesario que los agentes educativos adapten continuamente sus actividades y
estrategias considerando el estado de salud y &nimo de los pacientes (Ortiz,1999). Por otro
lado, la labor de estos profesionales exige una especializacion profunda en pedagogia
hospitalaria; para lograrlo, resulta necesario cuestionar y replantear los métodos y contenidos
durante la formacion inicial, asegurando que, al egresar los agentes cuenten con la preparacién
humana y académica requerida para ejercer en el ambito hospitalario, un entorno que demanda
habilidades Unicas. Es asi como esta formacién, busca una transformacién completa de los
profesionales, ya que no se trata solo de ensefiarles, sino de moldear su personalidad para ser
empaticos y resilientes, de fomentar el trabajo en equipo y sobre todo de inculcar un fuerte

compromiso social (Escribano Picazo, 2016).
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Este proceso, se enriquece a través del contacto directo con la realidad que se vive en
los hospitales, a través de la participacion en diversas actividades. Los agentes educativos
aplican sus conocimientos en situaciones reales, lo que les permite comprender las
particularidades de cada caso y optimizar sus habilidades, demostrando el resultado de un
profesional altamente capacitado y eficaz, listo para enfrentar las particularidades del contexto
hospitalario. Por otro lado, la formacion especifica en pedagogia hospitalaria en la actualidad
es una asignatura pendiente en la formacion profesional de agentes educativos (Ruiz et al.,
2020). Siendo asi, una formacion con porcentaje minimo en los planes de estudio de las
universidades; reflejando una escasez de experiencias en la formacion y sobre todo una
limitante de competencias a desarrollar por parte de los agentes educativos. Es de esta manera,
que las circunstancias en cuanto a la formacion de agentes educativos hospitalarios son
bastante preocupantes (Doval y Estévez, 2001). La situacion actual en la sociedad demanda
una preparacién mas especializada para atender las necesidades emocionales, sociales y
académicas de los pacientes que se encuentran hospitalizados, poniendo en manifiesto la
necesidad de reformular el panorama de la educacién en contextos hospitalarios, creando asi
un contexto que priorice la capacitacion continua y la especializacion para dichos
profesionales.

3.3.1 Problemas y soluciones durante la formacién profesional

Es preciso mencionar, que la formacion profesional constituye una fase esencial en el
desarrollo individual, marcando el inicio de una trayectoria de cualquier profesional en el
ambito laboral. No obstante, esta fase presenta diversos desafios; en el contexto particular de los
agentes educativos hospitalarios la relevancia de esta etapa se intensifica debido a la
naturaleza especializada de su rol. Como se menciona, estos profesionales son esenciales en el
acompafiamiento de los pacientes, pero las necesidades exigen que cuenten con una
preparacion altamente calificada. Sin embargo, para la pedagogia social esta situacion refleja
una serie de problematicas durante el proceso formativo, que perjudican la efectividad de su
labor y por ende se ve afectado el bienestar de los pacientes hospitalizados. Entre estos desafios
se identifica la deficiencia de programas formativos especificos, la escasez de recursos
pedagdgicos adaptados al contexto, las barreras institucionales y el significativo desgaste

emocional.
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La pedagogia hospitalaria como disciplina aporta mucho a la sociedad; sin embargo, las
investigaciones en cuanto a la formacion de agentes educativos son muy escasas, existiendo asi
un desconocimiento social de esta realidad. Mientras no se consiga visualizar la importancia de
los agentes educativos en el contexto hospitalario, la defensa del derecho a la educacion en
entornos hospitalarios seguira siendo de poco alcance, lo que perpetta un ciclo de invisibilidad,
limitando asi la asignacion de recursos y el desarrollo de programas formativos especializados
(Ruiz et al., 2020). Se considera, que esta situacion impide establecer estandares claros de
capacitacion y que la labor de estos profesionales sea plenamente reconocida como un pilar
fundamental en la atencion integral de los pacientes y sus familiares. En consecuencia, de todo
esto, existe la urgencia de promover estudios que aborden las necesidades formativas de los
profesionales para desarrollar su rol y funciones de manera eficaz. De acuerdo con Doval y
Estévez (2001) algunos de los principales problemas en la formacion de agentes educativos

hospitalarios son:

e Falta de reconocimiento y valoracion de la profesion: En diversas ocasiones el
rol de los agentes educativos no estd plenamente reconocido dentro de las
estructuras del &mbito hospitalario e incluso de &mbito académico. Lo que lleva
a menos inversion en la formacién, salarios bajos y escasas oportunidades de
desarrollo.

e Falta de programas educativos especificos: No existen o son casi nulos los
curriculos universitarios o de posgrado disefiados exclusivamente para esta
profesion. Siendo que la formacion debe ser multidisciplinaria, con un enfoque
pedagdgico y psicoldgico integrado para el entorno hospitalario.

e Insuficiente preparacién en pedagogia hospitalaria: Aunque muchos de los
agentes educativos vienen de campos educativos, la ensefianza en un hospital no
es igual a la de un aula tradicional. Es por eso que se necesita formacion
especifica sobre como adaptar metodologias, materiales y evaluaciones a
pacientes con diferentes condiciones de salud y tratamientos invasivos.

e Carencia de précticas en entornos reales: Si bien la teoria es importante, pero la

practica es fundamental. Al existir la falta de oportunidades para aplicar
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conocimientos directamente en el ambito hospitalario limita el desarrollo de
habilidades préacticas y cruciales para los agentes educativos.

e Escasa formacion en manejo emocional: Al trabajar con pacientes y sus
familiares implica un alto componente emocional. De esta manera, si los
agentes educativos no reciben capacitacion en cuanto a resiliencia, empatia,
comunicacion, pueden llegar a sufrir agotamiento profesional y afectar la calidad
de su acompafamiento.

e Limitacion de recursos didacticos: Los materiales educativos convencionales no
siempre son adecuados para el contexto hospitalario. Por eso, de alguna manera
al obtener recursos se debe considerar las limitaciones fisicas de los pacientes
para no dificultar el proceso de ensefianza-aprendizaje.

La constante evolucion de las ciencias de la salud y la pedagogia exige que los agentes
educativos que se desarrollan en el contexto hospitalario, se mantengan en un proceso de
formacion continua y actualizacion permanente (Preza Carrillo y Vazquez Ariste, 2023). Siendo
crucial, que estos profesionales no se limiten solo a los conocimientos adquiridos en su
formacion, sin dejar de lado que durante la formacion no se adquieren los conocimientos
necesarios; optando asi por buscar por su propia cuenta capacitaciones a través de diversos
mecanismos como talleres, diplomados y cursos especializados. Este compromiso social con el
aprendizaje, les va permitir adquirir y perfeccionar las habilidades necesarias para abordar con
eficiencia y sensibilidad las problematicas del entorno hospitalario. De esta manera, a través
del desarrollo de competencias especificas, pueden responder de forma proactiva a las
necesidades Unicas de cada paciente (Knaul et al., 2006). De igual forma, las soluciones a las
problematicas durante la formacién, se centran en la especializacién, la colaboracion y el uso
de la tecnologia partiendo de la idea de Escribano Picazo (2016) algunas de estas soluciones

son:

e Formacion especifica y continua: Es fundamental que las universidades que se
especializan en aspectos educativos, incorporen a la pedagogia hospitalaria como parte
de la formacion de los agentes educativos, asegurando que se adquieran conocimientos

especificos sobre este entorno.
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e Programas de servicio social especializado o voluntariado: Al ofrecer alguna de las
propuestas en el ambito hospitalario, permitird a los agentes educativos ganar
experiencia, establecer contacto con profesionales del ambito y sobre todo comprender
las complejidades de dicha labor, mientras se contribuye a la sociedad.

e Colaboracidn interprofesional: Siendo crucial que los agentes educativos colaboren de
manera estrecha con el personal del hospital, permitiendo entender mejor el estado de
salud de los pacientes y adaptar las actividades a sus necesidades y horarios.

e Visibilizar la importancia de la labor: Crear camparias de concientizacion y difusion
para la sociedad y asi las instituciones entiendan el rol fundamental de los agentes
educativos.

e Implementacién de recursos y metodologias innovadoras: Dando un enfoque en la
educacion emocional, la formacion de los agentes educativos debe incluir el desarrollo
de habilidades para manejar las emociones de los pacientes y sus familiares. Las
actividades deben adaptarse al estado de salud de los pacientes, permitiendo asi una
programacion flexible; de igual manera se recomienda el uso de la tecnologia, ya que
algunas plataformas de aprendizaje pueden ser una herramienta para reducir el

aislamiento y los pacientes se sientan conectados con la sociedad.

Se identifica que los problemas no solo se limitan a la falta de herramientas o
habilidades, sino que radican en la necesidad de un mayor reconocimiento profesional. Por
ello, las soluciones propuestas; desde la creacion de curriculos académicos especializados y la
visibilizacion de la labor, hasta la integracion formal del rol en el &mbito hospitalario, apuntan
a valorar a los agentes educativos como componentes esenciales en la intervencion con los
pacientes. Para que los agentes educativos puedan dar respuestas eficaces a las necesidades
psicoeducativas y pedagogicas que se presentan en el contexto hospitalario, la formacién en
pedagogia hospitalaria debe ser necesaria y sin excepcion alguna (Ruiz et al., 2020). Tal como
se sefala, esta especializacion es la Unica via para garantizar que los profesionales adquieran
los conocimientos y la sensibilidad necesaria para abordar las problematicas, siendo asi que la
ausencia de esta formacion rigurosa compromete directamente la calidad de intervencion y por

ende el bienestar de los pacientes durante su estancia en el hospital.
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3.3.2 Identidad profesional

En el ambito educativo, la identidad profesional no es un concepto fijo; se construye y se moldea
a partir de la experiencia y los conocimientos dependiendo del entorno donde se desarrolla.
Para los agentes educativos que desempefian su labor en el contexto hospitalario, esta
construccién adquiere una dimensién particularmente compleja y significativa, a diferencia de
las aulas tradicionales, los hospitales son espacios multifaceticos, definidos por la constante
interaccion entre el cuidado médico y el desarrollo personal (Preza Carrillo y Vazquez Avriste,
2023). La manera en que los profesionales ven su profesién y los sentimientos que esta le
genera, van a influir en su forma de pensar, de actuar y en cémo desarrolla sus relaciones con
el entorno. De acuerdo con Maya Maya (2003) la identidad profesional es denominada asi
porque los profesionales poseen la capacidad de tener conciencia de si mismo y sobre todo del
mundo que le rodea, la conciencia de un profesional en este caso de los agentes educativos es
fundamental, ya que sirve como cimiento para su pensamiento logico, su creatividad y su
humanidad, siendo asi la autoconciencia la que le permita interactuar con su entorno, facilitando
su crecimiento de identidad personal, influyendo asi en su formacion y evolucion de su

identidad profesional, desarrollandose a través de experiencias y decisiones.

La pedagogia social en conjunto con la pedagogia hospitalaria, deben estar conscientes
de los valores que adquieren y se desarrollan durante su formacién profesional los agentes
educativos. La identidad profesional, se fortalece al ofrecer una atencidn integral al paciente, a
través del respeto, la inclusién, el apoyo a su bienestar y el de su familia, la compafiia y la
orientacion educativa adecuada (Maya Maya, 2003). Por lo tanto, las motivaciones de
convertirse en un agente educativo, estan ligadas a la vision que cada individuo tiene sobre su
futuro profesional y personal; sin embargo, a lo largo del proceso de formacién esta visidn
puede verse fortalecida o quebrantada, esto ocurre cuando las expectativas idealizadas no se
alinean con las experiencias y realidades del camino profesional. En entornos hospitalarios, los
agentes educativos a menudo enfrentan un desafio personal, como el del rol profesional que
idealizaron durante su formacion y que choca con la realidad del contexto hospitalario. Por
ende, sus expectativas preconcebidas sobre su personalidad y estilo de ensefianza pueden ser
insuficientes o inadecuadas para las demandas del ambiente en que se desempefian

(Escribano Picazo,
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20016). De esta manera, se descubre que las cualidades que se consideran ideales, tienen
también limitaciones significativas en un lugar donde la flexibilidad, la empatia y la resiliencia

son fundamentales para poder adaptarse a las necesidades de los pacientes.

Se tiene identidad profesional en la medida en que respondamos al juramento que
hicimos ante Dios, la Patria, la Universidad y nosotros mismos; en la medida en
que seamos profesionales sensibles al dolor ajeno; en la medida en que
respetemos al individuo, en que seamos tolerantes, aceptemos las diferencias,
reconozcamos al colega, admiremos y nos maravillemos del conocimiento del
otro; en la medida en que seamos leales a las instituciones, en que repudiemos el
acto inmoral, la mediocridad y la pereza, y en la medida que nos respetemos a
nosotros mismos (Maya Maya, 2003, p 100).

3.3.3 Resiliencia y el desarrollo profesional en la pedagogia hospitalaria

La labor de los agentes educativos en el contexto hospitalario, exige mas que conocimientos
pedagogicos, requiere de una notable capacidad de adaptacion y fortaleza emocional, el
aprendizaje se entrelaza con la fragilidad humana, y el desarrollo profesional se pone a prueba
constantemente frente a situaciones complejas. La resiliencia se convierte en una herramienta
esencial para el crecimiento personal y laboral, siendo importante comprender como este
proceso es crucial para valorar como la experiencia en este contexto moldea a estos
profesionales, permitiéndoles construir una identidad sélida y un compromiso que va mas alla de
lo académico. Asimismo, la resiliencia surge de una observacién fundamental de los pacientes,
aunque ellos traviesan situaciones de gran adversidad, como traumas o enfermedades graves
no siempre desarrollan consecuencias negativas; por el contrario, logran superar la situacién e
incluso salir fortalecidos de ella (Mufioz Garrido, 2013). La capacidad de adaptarse
positivamente a la adversidad, de recuperarse y crecer a partir de experiencias dificiles fue un
motivo para investigar sobre lo que hoy conocemos como resiliencia, cabe recalcar que no se
trata de evitar el dolor, sino de gestionarlo de manera constructiva, lo que permite a las personas
a no volver a un estado de normalidad, sino de transformar sus experiencias en una fuente de

crecimiento personal y profesional.
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La resiliencia permite a las personas curar sus heridas, tomar las riendas de su vida,
amar y tener una existencia plena. Es importante mencionar, que la resiliencia no solo se
presenta durante circunstancias complejas, sino también dentro de las condiciones normales
del desarrollo persona o profesional como un factor de proteccion, teniendo asi un valor
preventivo en educacion. Es asi como la resiliencia intenta promover los procesos que
relacionan a los sujetos, su ambiente social y el contexto hospitalario, ayudandole a superar la
adversidad y adaptarse teniendo una mejor calidad de vida (Mufioz Garrido, 2013). Los
agentes educativos son una pieza fundamental para el desarrollo de la resiliencia en el ambito
hospitalario. De acuerdo con Valverde Romero (2021) los agentes educativos son seres
humanos que sufren, tienen miedo y que incluso en algunas ocasiones no se sienten preparados
para afrontar la accién educativa junto con los desafios que se presentan; la resiliencia va mas
alla de la nocion causa y efecto del pensamiento positivista, es decir, en lugar de ser solo una
reaccion a una adversidad, es un proceso activo en el que los sujetos no se limitan a sobrevivir,

sino que reconstruye su realidad dandole otro significado a sus vivencias.

La resiliencia permite a los agentes educativos cambiar su perspectiva, centrandose en
las fortalezas y capacidades de los pacientes en lugar de enfocarse en sus necesidades, lo que
significa que, en lugar de analizar las debilidades, se refuerzan las habilidades individuales,
esto fomenta la resiliencia de los pacientes y de algunos familiares, ayudandoles a construir la
confianza y los recursos internos para superar los desafios, convirtiéendose asi en una
herramienta clave para la educacion. Tanto la pedagogia hospitalaria y la social estan impuestas
a dar respuesta a las necesidades sociales de los pacientes, para que todos reciban una
educacion y una formacion de calidad (Mufioz Garrido, 2013). Por otro lado, la pedagogia
hospitalaria se encargada de garantizar el derecho a la educacion de los pacientes que se
encuentran hospitalizados o en tratamientos prolongados, este campo esté ligado al &mbito de
la salud, presentando desafios Unicos los cuales exigen a los agentes educativos no solo una
formacion pedagdgica, sino también una amplia capacidad de resiliencia y un compromiso
constante con el desarrollo profesional. Siguiendo la idea de Garrido (2016) la interaccion con

el dolor, la incertidumbre y la vulnerabilidad de los pacientes
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y su familia, asi como la adaptacion con el entorno, hacen que la resiliencia sea una

competencia esencial en este ambito.

Resulta importante mencionar que desempefiarse en un entorno hospitalario implica confrontar
frecuentemente la enfermedad, el sufrimiento y en ocasiones la muerte. Los pacientes no solo
lidian con su condicién fisica, sino también con todo el cambio que se genera en cuanto
ingresan a ser hospitalizados, generando miedo, ansiedad y frustracién, afectando
profundamente su desarrollo cognitivo y emocional. De esta manera, es como los agentes
educativos hospitalarios adquieren relevancia, ya que la mision que tienen se centra en la
normalizacion de la estancia hospitalaria, el bienestar emocional y el mantenimiento de la
identidad de los pacientes y sobre todo la facilitacion de la reintegracion social (Preza Carrillo
y Vazquez Ariste (2023). La presencia constante de la enfermedad, de emociones y sobre todo
de la vulnerabilidad de los pacientes puede provocar en los agentes educativos agotamiento
emocional, conocido como sindrome de burnout, por eso es importante desarrollar
mecanismos de afrontamiento adecuados, de esta manera la capacidad de procesar y superar
diferentes experiencias, manteniendo la motivacion y el compromiso profesional es un
testimonio directo de los agentes educativos hacia la resiliencia. Por lo tanto, en el contexto
hospitalario esta competencia adquiere una relevancia fundamental, ya que no se trata de
sobrevivir a las presiones del entorno, sino de prosperar en él, manteniendo la calidad de

ensefianza y el bienestar personal (Mufioz Garrido, 2013).

Asimismo, se destaca que la resiliencia no es una cualidad innata e inmutable; es una
habilidad que se puede desarrollar y fortalecer a lo largo del tiempo, mediante la reflexion, la
autoobservacion y por supuesto mediante la implementacion de estrategias especificas. Para
los agentes educativos, cultivar la resiliencia es una intervencion fundamental en su bienestar
y en su practica profesional, dado que les permite protegerse del sindrome de burnout y a la
vez optimizar su desempefio en un entorno complejo. De acuerdo con Valverde Romero

(2021) los agentes educativos hospitalarios que son resilientes son capaces de:

e (Gestionar las emociones: Reconocen el impacto emocional de su trabajo e implementan
estrategias para regular sus sentimientos, evitando que el desgaste les impida cumplir

con su funcioén.
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e Adaptarse a la incertidumbre y el cambio: El contexto hospitalario es impredecible, los
planes educativos pueden verse alterados en cualquier momento ya sea por alguna
circunstancia médica o un cambio en el estado del paciente, d esta manera la resiliencia
permite ajustar rapidamente las estrategias y los recursos, encontrando soluciones
creativas a los problemas que surgen en las aulas hospitalarias, adaptando todo a las
necesidades de los pacientes.

e Mantener una perspectiva positiva: A pesar de las circunstancias dificiles, los agentes
educativos resilientes son capaces de enfocarse en los aspectos positivos de su labor,
celebrando los avances de los pacientes y sobre todo el impacto del trabajo en su
desarrollo integral.

e Construir relaciones significativas: Logran establecer vinculos so6lidos y de confianza
con los pacientes y sus familiares e incluso con el equipo médico, facilitando asi la
comunicacion y el trabajo colaborativo en beneficio del paciente.

e Procesar el duelo y la pérdida: En situaciones donde los resultados en cuanto a la
salud no son favorables, los agentes educativos resilientes son capaces de elaborar el
duelo de manera saludable, buscando apoyo y sobre todo manteniendo la fortaleza para

continuar con el acompafiamiento de otros pacientes.

Mas all4 de la resiliencia, el desarrollo profesional es un pilar fundamental para la
excelencia de la pedagogia hospitalaria, dado que este campo se sitla en la interseccién a la
educacion y la salud, los avances en ambas areas impactan directamente en la practica de los
agentes educativos, es por eso que el desarrollo profesional en este ambito abarca diversas
dimensiones. Siendo asi que las oportunidades de desarrollo profesional pueden presentarse a
través de cursos de posgrado, seminarios o congresos (Doval y Estévez, 2001). Las
instituciones hospitalarias y educativas tienen la responsabilidad de facilitar el acceso a estas
oportunidades de desarrollo profesional para los agentes educativos. La relacion entre
resiliencia y desarrollo profesional no es algo que solo beneficia al agente educativo, sino que
eleva la calidad general de la pedagogia hospitalaria (Mufioz Garrido, 2013). Demostrando asi

gue un agente educativo resiliente esta mejor capacitado para:
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e Mantener un compromiso sostenido los pacientes, incluso en momentos dificiles

e Ofrecer un apoyo emocional estable y empatico a todos los pacientes y familiares

e Ser un modelo de fortaleza y adaptacion para los pacientes, lo cual puede influir
positivamente en su propio afrontamiento de la enfermedad

Por su parte, el desarrollo profesional continuo garantiza que los agentes educativos:

e Empleen metodologias actuales y efectivas, adaptadas a las particularidades del entorno

e Integre los conocimientos médicos relevantes en su planificacion, haciendo que el
proceso de ensefianza-aprendizaje sea mas pertinente y seguro

e Contribuya a la innovacion en el campo, buscando nuevas formas de abordar los retos

pedagdgicos

3.2 La pedagogia hospitalaria como herramienta de inclusion

Como se ha mencionado, la enfermedad y la hospitalizacion representan una interrupcion
significativa en la vida de los pacientes, no solo en su salud fisica, sino en el caso de los
pacientes pediatricos en su trayectoria educativa, desarrollo social y bienestar emocional. Es
asi como en este contexto la pedagogia hospitalaria emerge como herramienta fundamental
para garantizar la inclusion de todos los pacientes, méas alla de la continuidad académica, de
acuerdo a la idea de Ramirez Rodriguez y Rodriguez Rosas (2012) el objetivo principal que
esta disciplina tiene es asegurar, que el proceso de la enfermedad no se conviertan en una
exclusion de su derecho a la educacion ni a la conexién con el mundo. Sin embargo, la
pedagogia hospitalaria se reconoce como herramienta fundamental para mitigar todo el
impacto negativo durante el proceso de hospitalizacién; al proporcionar un ambiente educativo
adaptado a las necesidades especificas de los pacientes, se promueve el bienestar integral
brindando un sentido de normalidad y continuidad con su vida social y escolar en algunos

Casos.
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Las limitaciones del entorno hospitalario, restringen significativamente el acceso de los
pacientes pediatricos a la educacion regular, lo que ha llevado a que la pedagogia hospitalaria
adquiera una importancia fundamental; el rol que se desarrolla es crucial para enfrentar
desafios y sobre todo para garantizar que la ensefianza se adapte a las necesidades particulares
de los pacientes de manera inclusiva (Solérzano Cémara, 2024). La inclusion va mas alla de
identificar la diversidad de necesidades; es un enfoque proactivo que busca eliminar cualquier
barrera para garantizar que todas las personas tengan las mismas oportunidades y puedan
participar plenamente en un entorno en este caso en el hospitalario; a través de la pedagogia
hospitalaria se crea un entorno en donde cada paciente se sienta valorado, apoyado y aceptado
independientemente de su condicion de salud. Esta idea se adapta a la pedagogia hospitalaria,
ya que este campo atiende a los pacientes que enfrentan necesidades educativas especificas, la
situacion de los pacientes hospitalizados exige una ruptura con la ensefianza tradicional, lo que
hace inevitable un enfoque educativo estandarizado (Veintemilla Guzman, 2021). Es asi como
la pedagogia hospitalaria, materializa algunos principios asegurando que el sistema se adapte
al paciente, en lugar de que el paciente se adapte al sistema, el sistema es flexible para atender

las necesidades de cada uno en particular.

De igual manera, se garantiza la igualdad de oportunidades. Al ofrecer educacion en el
entorno hospitalario, se previene el rezago academico y se fomenta el control de emociones;
esto favorece que el paciente se reincorpore a su vida cotidiana una vez que reciba el alta
médica. Por otra parte, Barrio (2009) sefiala la importancia de distinguir entre los conceptos de
integracion e inclusién en el ambito educativo hospitalario, ya que es frecuente confundirlos;
la integracion implica que los pacientes se adapten al sistema educativo, en cambio la
inclusién exige que sea el propio sistema el que se adapte y evolucione para atender las
necesidades diversas de los pacientes, la siguiente tabla ayudara a comprender estos conceptos

de mejor manera:
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Figura 3.02 Diferencia entre inclusion e integracion

Inclusién

Integracion

La inclusion es un enfoque profundo y
transformador, en lugar de que los
pacientes se adapten al sistema el sistema es
el que se adapta a ellos.

Creando un entorno educativo flexible,
donde los métodos de ensefianza y los
materiales o recursos se disefian para ser

Se basa en la idea de que los pacientes deben
cambiar para poder adaptarse en el sistema,
el paciente es el responsable del entorno
estandar.

Se ofrece el apoyo y algunas herramientas
para que pueda funcionar dentro del sistema,
pero no se modifica nada.

accesibles para todos sin importar sus
necesidades.

Elaboracion propia

La pedagogia hospitalaria interviene, reconociendo que la condicion de los pacientes
hospitalizados no anula tener una condicidén académica y recreativa, ofreciendo asi un servicio
de calidad, al hacerlo no solo se minimiza el impacto negativo, sino que se refuerza su
identidad como personas, su autoestima y su bienestar emocional; pese a las circunstancias
cada paciente tiene el derecho y la capacidad de aprender, desarrollarse y participar
plenamente en la sociedad. Veintemilla Guzman (2021) menciona que la labor desempefiada a
través de la pedagogia hospitalaria, es una labor multidimensional ya que se abarca lo
académico, lo social y lo emocional. Por otro lado, la pedagogia hospitalaria al promover
modelos que buscan la accesibilidad del servicio educativo, actla directamente en la
exterminacion de prejuicios y la desigualdad, se combate la marginacién al llevar a cabo
diferentes programas educativos o recreativos dentro del hospital, rompiendo asi con la idea de
que la enfermedad es sinénimo de exclusion o incapacidad. Entonces, se llega a la conclusién
de que la pedagogia hospitalaria es mucho mas que una simple adaptacion de la educacién o al
hospital; es una herramienta fundamental de inclusion social y educativa, que erradica los

prejuicios, combate la desigualdad y promueve diversos valores (Barrio, 2009).
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3.2.1 Maés alla del tratamiento: La pedagogia del ocio y la animacién sociocultural, una

mirada desde la pedagogia social.

En el contexto hospitalario, la atencion integral al paciente trasciende de la mera intervencion
médica, para abarcar dimensiones psicosociales y emocionales, el &mbito hospitalario reconoce
cada vez mas la importancia de factores que contribuyen al bienestar integral de los pacientes y
su familia, especialmente en situaciones de vulnerabilidad. Tradicionalmente la atencidn
hospitalaria se ha centrado en el diagndstico y tratamiento médico, buscando la curacion o la
mejora de la condicion clinica del paciente, sin embargo, esta cuestion resulta incompleta si se
aspira a tener un cuidado integral que considere a los pacientes en su complejidad y en su
contexto social (Knaul et al., 2006). Es por eso, que este apartado se adentra en cdmo la
pedagogia del ocio y la animacion sociocultural emergen como herramientas esenciales para
humanizar la estancia hospitalaria, ofreciendo espacios de desarrollo, expresion y contexto
social. A través de la pedagogia social se explora cOmo estas practicas se insertan en un marco
més amplio de intervencidn socioeducativa, buscando no solo mitigar los efectos negativos de
la enfermedad y el aislamiento, sino a su vez potenciar la autonomia, la resiliencia y la calidad

de vida de cada paciente.

Retomando a la pedagogia social, es indispensable mencionar que se define como una
rama de las ciencias de la educacion, la cual se ocupa de la educacion social de los sujetos y de
los grupos dentro de una sociedad, con el objetivo de promover el desarrollo social, mejorar la
calidad de vida y fomentar la inclusion. (Gonzalez Araujo, 2021). En el entorno hospitalario,
esto trasciende de la mera administracion de medicamentos y procedimientos, para reconocer
la necesidad mantener la vida social e identidad del paciente; aqui la pedagogia del ocio y la
animacion sociocultural, se configuran como estrategias o herramientas privilegiadas que la
pedagogia social implementa. De acuerdo con Caride Goméz (2014) estas herramientas
permiten no solo aliviar la ansiedad y las emociones negativas durante la estancia hospitalaria,
sino también potenciar las capacidades de relacion, expresion y autonomia de los pacientes,
promoviendo asi, un bienestar que trasciende de lo clinico, enriqueciendo el cuidado integral en
el contexto hospitalario, transformando el hospital en un entorno de desarrollo humano y

social.
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La pedagogia del ocio es un campo que se enfoca en el valor educativo y formativo, es
recurrente considerar al ocio como simple tiempo libre, un descanso de las responsabilidades o
circunstancias complejas, sin embargo, esta disciplina visibiliza la importancia del ocio para el
crecimiento personal, desarrollo social y el aprendizaje significativo. Hoy en dia, el ocio es
una necesidad bésica para el bienestar y la calidad de vida de las personas, el ocio debe ser
entendido como un derecho humano fundamental, que sin duda contribuye al desarrollo
personal y la educacion en el contexto hospitalario, el ocio es crucial para la salud, por lo que
nadie debe ser privado de él (Cuenca Cabeza, 2009). A menudo el ocio es considerado
errdneamente como simple inactividad, pero se adquiere una dimension muy significativa y
terapéutica dentro de este contexto. Por ello, Caride Goméz (2009) sefiala que el ocio presenta
oportunidades para activar o desarrollar diversas habilidades y actividades reflejando asi

experiencias y vivencias valiosas para el desarrollo libre y satisfactorio de cada persona.

Esta pedagogia es un modelo educativo que va mas alla del contexto escolar,
extendiéndose a lo largo de la vida de una persona, su propoésito es fomentar la mejora personal
y la satisfaccion vital. Este enfoque suele ser personalizado, ya que se centra en el desarrollo
de cada persona, sin embargo, se reconoce su papel dentro de la sociedad, el objetivo es que
las personas sean libre e independientes, existiendo una inclusion y una solidaridad con todos
los demaés; Cuenca Cabeza (2009) menciona que el principal desafio de esta disciplina es
lograr que las actividades de ocio pasen de ser pasatiempo a convertirse en experiencias
significativas y enriquecedoras. Durante el proceso de hospitalizacion, se percibe como la vida
cotidiana de una persona se llena de inactividad, ansiedad y miles de sentimientos en su
mayoria negativos, convirtiéndose asi la pedagogia del ocio en una disciplina relevante para

los pacientes.

Dentro del hospital todo esta estructurado, ya sea por horarios médicos teniendo asi una
libertad individual restringida, limitando las oportunidades de participar en actividades que se
llevan a cabo en las aulas hospitalarias, siendo actividades fundamentales para el bienestar de
los pacientes. La pedagogia del ocio, se preocupa por lo que ocurre en cada contexto, en este
caso el hospitalario, de que cada accidén sea coherente y complementaria educativamente

(Cuenca Cabeza, 2004). Ya que a los pacientes se les imponen rutinas, tiempo y
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pasividad, nos percatamos que el ocio no es un lujo es un derecho o una necesidad vital del ser
humano; el entorno hospitalario aisla a los sujetos de su vida cotidiana, interrumpiendo
diversos aspectos de su vida, teniendo un profundo impacto psicolégico y social, Caride
Gomez (2014), menciona que en este sentido la persona pasa de ser un sujeto activo a un
paciente cuyo rol principal es obedecer y esperar, generando una pasividad forzada, donde
existen sentimientos de impotencia, soledad, ansiedad y depresién lo que agrava su condicion
de salud, volviéndose més vulnerable. Algunas circunstancias que se generan en base a la
pedagogia del ocio podrian ser:

2

e Superar el “pasar el rato”: ES frecuente que durante la hospitalizacion se genere un
ocio pasivo y sin proposito. La pedagogia del ocio ofrece una forma de transformar el
tiempo en algo significativo, ya sea a través de actividades ludicas, artisticas o de
aprendizaje, generando experiencias positivas que le ayuden al paciente a distraerse del
dolor, la preocupacion y el tedio.

e Enfoque integral y social: el ocio en el hospital no solo debe centrarse en la diversion
individual, sino también en el desarrollo personal y la conexion social, las actividades
en grupo ayudan a los pacientes a no sentirse aislados y a crear vinculos con otras
personas en situaciones similares

e Bienestar y mejora personal: Para los pacientes la pedagogia del ocio es una herramienta
que les ayuda a recuperar la motivacién y el bienestar en general, permitiendo que cada
persona se centre en sus capacidades y no solo en sus limitaciones fisicas, a traves de
diversas actividades el paciente puede reafirmar su identidad mas alla de su condicion

médica.

Mientras que la pedagogia del ocio provee la filosofia y el marco para el tiempo libre en
cualquier contexto, incluyendo el hospitalario; la animacion sociocultural ofrece las
herramientas y metodologias activas para poder llevarlo a la practica. La animacion
sociocultural es una disciplina que busca humanizar el contexto hospitalario y transformarlo en
un espacio donde se promueva el bienestar integral de los pacientes, sus familias y el personal.
La animacidn sociocultural busca romper con la educacién formal tradicional, como la que se
ve en el contexto escolar, con el objetivo de diferenciarse de practicas pedagogicas

rigidas y
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tradicionales (Trilla i Bernet, 1988). Es decir, la animacion sociocultural tiene como objetivo
principal, crear un enfoque de aprendizaje mas flexible y menos estructurado, favoreciendo al
ambito hospitalario, ya que se requiere de un enfoque tal cual lo describe la animacién
sociocultural. Con el paso del tiempo, esta disciplina ha evolucionado hacia distintas formas de
entender y sobre todo de desarrollar esta préactica educativa, estas practicas se desarrollan en

contextos de necesidad y muchos casos de falta de libertad (Ucar Martinez, 2002).

En el contexto hospitalario la definicion de la animacion sociocultural adquiere matices
especificos, concibiendo a la animacion sociocultural como un conjunto de estrategias,
actividades y mediaciones, que tiene el objetivo de mejorar el bienestar psicolégico,
emocional y social de los pacientes y sus familias. De alguna manera, el &mbito hospitalario es
un espacio idoneo para llevar a cabo una educacion emocional, musical o artistica siempre
fundamentada en el disfrute y personalizacion de los pacientes (Cuenca Cabeza, 2004). EI
proposito de la animacién sociocultural, jamas serd reemplazar el tratamiento médico, sino
complementarlo creando un ambiente mas ameno, menos hostil y mas propicio para la
recuperacion, de acuerdo con De Haro, (1992) los objetivos fundamentales de esta disciplina

de acuerdo al contexto hospitalario son multiples:

e Reduccion de ansiedad o estrés: La animacion sociocultural ofrece actividades que son
una distraccion o expresion emocional que alivia cualquier tension.

e Fomento de interaccion: Se crean oportunidades para interactuar con otros pacientes y
asi romper barreras, generando redes de apoyo.

e Participacién activa: Frente a la pasividad impuesta por la enfermedad, la animacion
sociocultural, invita al paciente a tomar decisiones y a involucrarse en actividades que
le devuelvan un sentido de control y proposito.

e Desarrollo de creatividad y expresion: Esto se puede generar a través de la creacion
del arte, la musica, el teatro o la narracion, donde de alguna los pacientes pueden
expresar sus sentimientos y al mismo tiempo exploran su creatividad, generando

experiencias significativas.
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La poblacién beneficiaria de la animacién sociocultural y la pedagogia del ocio es
diversa: desde nifios y nifias que de alguna manera encuentran en estas actividades Iudicas o
recreativas una forma de procesar su enfermedad; hasta adolescentes y adultos que pueden
mantener sus habilidades cognitivas y sociales, es importante mencionar que las familias
también se benefician al encontrar espacios de respiro, apoyo y herramientas para interactuar
con el paciente en un contexto diferente (De Haro, 1992). Existen diversas actividades las cuales
son adaptadas a las caracteristicas de los pacientes y por supuesto a las condiciones del hospital,
algunas de estas actividades pueden ser: pintura, dibujo, modelado, musicoterapia,
cuentacuentos, manualidades, juegos de mesa, proyeccién de peliculas, celebracion de
festividades; las actividades suelen llevarse a cabo en las aulas hospitalarias o incluso a pie de
cama para aquellos pacientes que tienen dificultades para desplazarse. Estas actividades son
realizadas por agentes educativos, donde su labor va mas alla de organizar actividades grupales
para que los pacientes se entretengan y al mismo tiempo aprendan, su rol es méas profundo; de
acuerdo con Ucar Martinez (2002) deben ayudar a los pacientes a entender porque existen
ciertos conocimientos o percepciones, ya sea sobre algo académico, sobre su enfermedad o

sobre la situacion hospitalaria.

Por el contrario, es en el hospital donde una persona dispone de tiempo libre y no por
voluntad propia, sino al esperar recuperar su salud, siendo asi una gran oportunidad para realizar
alguna actividad de entretenimiento o educativa, siempre y cuando el paciente tenga la
capacidad y la disposicion por hacerlo (Instituto Mexicano del Seguro Social, 2018). Es preciso
mencionar que, el enfoque que presenta la pedagogia del ocio y la animacion sociocultural ayuda
a que el proceso de hospitalizacion sea menos un tiempo perdido y mas una oportunidad de
crecimiento personal y fortalecimiento emocional (Cuenca Cabeza, 2004). Desde la
perspectiva de la pedagogia social y la hospitalaria, se pretende ofrecer un ocio que sea liberado,
significativo y que contribuya a la resiliencia; la pedagogia del ocio y la animacion sociocultural
no pueden entenderse plenamente sin la otra, entonces al ser parte de la pedagogia social y la
hospitalaria, transforman el tiempo de hospitalizacion, teniendo el espacio de las aulas
hospitalarias es donde se ve nacer una oportunidad de crecimiento incluso en circunstancias

adversas, demostrando que la vida y el aprendizaje no se detienen en la cama del hospital.
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A partir de ello, Lara Ortega y Moraza Herran (2002) consideran que es indispensable
concientizar a todos, en especial a los agentes educativos sobre las barreras de aprendizaje que
se presentan en este contexto; las barreras mas evidentes que suelen obstaculizar el aprendizaje
son de indole fisica y ambiental impidiendo que los pacientes participen activamente en
diferentes actividades. La enfermedad misma impone una carga fisioldgica significativa que
limita la capacidad del paciente para concentrarse y participar activamente, el cansancio, el
dolor, los efectos secundarios de los medicamentos y los cambios de animo son factores que
reducen la energia cognitiva de los pacientes (Hernandez Pérez y Rabadan Rubio, 2013).
Ahora bien, mas alla de lo fisico, las barreras emocionales y psicoldgicas constituyen un gran
obstaculo, siendo que la hospitalizacion por si sola es una experiencia traumatica la cual
desencadena sentimientos negativos. Estos estados emocionales no solo afectan la motivacion
de los pacientes para aprender, sino que también desvian la energia mental que se requiere para
procesar informacién. Otra limitante u obstaculo es la autoestima que se ve muy afectada, ya
que el paciente se percibe a si mismo como diferente, incapaz o enfermo (Preciado Duarte et
al., 2013).

Del mismo modo, los pacientes hospitalizados presentan limitantes cognitivos y sociales,
que en algunos casos la enfermedad y los tratamientos son los que generan esos déficits
cognitivos, afectando funciones ejecutivas, memoria a corto plazo y el procesamiento. Es por
eso, que los agentes educativos deben estar siempre al tanto de estos efectos, para asi ajustar
sus metodos de ensefianza y evitar generar mas efectos emocionales negativos. La
concientizacion ante todo este panorama y a las circunstancias que los pacientes viven dentro
del contexto hospitalario, se convierte en la primera y mas crucial estrategia llevada a cabo.
Siendo fundamental que los agentes educativos, el personal medico y los familiares
comprendan que el aprendizaje de un paciente hospitalizado es un proceso delicado, que
requiere de una atencion especial y una colaboracion multidisciplinaria (Castafieda Quintero,
2006). Es indispensable, basarse en programas de pedagogia hospitalaria actuales de acuerdo a
la institucion hospitalaria para asi poder llevar a cabo de manera eficaz la intervencion en este
ambito. La aplicacion de programas educativos en este contexto, requiere de una pedagogia

intencional y contextualizada, no sera suficiente con replicar un modelo; es
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indispensable que cada institucion analice sus propias fortalezas y debilidades para llevar a cabo

un programa (Guillen y Mejia, 2010).

3.3 Programas educativos implementados en el contexto hospitalario

Tras las diversas barreras que enfrentan los pacientes, y como la pedagogia del ocio a través de
la animacion sociocultural, interviene para mitigar estos desafios, es necesario centrarse en el
aula hospitalaria, ya que este espacio posee dindmicas y metodologias propias que han
impulsado la creacion de programas educativos hospitalarios. Estas iniciativas impulsadas por
instituciones de salud, sistemas educativos y organizaciones no gubernamentales, representan
un esfuerzo concentrado para garantizar la continuidad académica, fortalecer la resiliencia y
mantener la normalidad de los pacientes. La pedagogia hospitalaria en México es un campo
emergente y especializado, que busca garantizar el derecho fundamental de la educacion de los
nifios, nifias, adolescentes e incluso adultos que, debido a su condicién de salud, no pueden
asistir a la escuela regularmente (Flores y Bautista, 2010). El alcance de estos programas se
extiende mas alla de lo académico, al ofrecer un soporte crucial para la recuperacion fisica y
emocional de los pacientes, este enfoque humanista que busca reducir la ansiedad y amortiguar
el miedo a través de un espacio acogedor y ludico es un componente vital del bienestar del

paciente.

Los programas educativos hospitalarios tienen como objetivo disminuir el rezago
educativo mediante la creacion de aulas hospitalarias y la atencién a pie de cama, con el
objetivo de apoyar la recuperacion y la reinsercion social y educativa. La educacion en este
contexto, se podria definir como un apoyo pedagogico especializado para los pacientes,
adaptando los contenidos y las metodologias a las necesidades individuales de cada uno de los
pacientes, siguiendo la postura de Ariza (2014) el acto de aprender en un entorno hospitalario
no solo es una actividad académica, sino una herramienta terapéutica, que fomenta la
normalizacion y la autonomia en un contexto de vulnerabilidad. La inclusion promovida por
estos programas es un proceso bidireccional, los programas no buscan que el hospital se adapte
al paciente, sino, promover la reintegracion de los pacientes en su vida social una vez que

obtenga su alta por mejorar su estado de salud.
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Los programas que vamos a abordar son: Sigamos aprendiendo...en el hospital y Ludotecas

hospitalarias el escondite de Ringo.

3.3.1 Sigamos aprendiendo... en el hospital

El programa sigamos aprendiendo...en el hospital surge como iniciativa del sector publico,
liderada por la colaboracion del IMSS, la secretaria de salud y la SEP. EIl programa fue
disefiado para lograr una vinculacion entre la salud y la educacién; y con ello evitar el rezago
educativo, responde a las necesidades de educacidén e instruccion de quienes viven en
condicion de enfermedad, el 5 de Octubre del 2010 el Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS) firma un convenio de adhesion al programa, entre el director del IMSS, el secretario
de salud y el secretario de educacion publica, institucién que hasta el afio 2015 ha
implementado 37 aulas en diferentes estados, actualmente dicho programa opera en 32 estados
del pais y cuenta con 193 aulas, donde 143 de ellas se encuentran en 106 hospitales que
pertenecen a la secretaria de salud, 47 aulas que pertenecen al IMSS y 3 aulas pertenecen al
ISSSTE (Secretaria de salud, 2018). Este programa funciona bajo el modelo de pedagogia
hospitalaria, que se adapta a las condiciones de salud y animicas de los pacientes, la atencién

se ofrece en dos modalidades:

e Aulas hospitalarias: Donde los salones de clase son acondicionados dentro del hospital
y los pacientes pueden moverse y asistir a sus clases o actividades recreativas.

e Atencidn en camas: Los agentes educativos, visitan directamente la habitacion de los
pacientes que tienen limitantes al trasladarse, para brindarles clase o actividades
recreativas de forma individual.

e Aulas externas: Se encuentran en consulta externa y brindan servicio a pacientes que
requieren asistir frecuentemente a sus tratamientos, pero no se encuentran en

hospitalizacion.
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Figura 3.03 Aulas en las que opera el programa Sigamos aprendiendo... en el hospital

N y\k 3 ‘

o A ‘

Y &)
e i

' ISSSTE ‘

, 9 |
193 de aulas |

Fuente: Secretaria de Salud, 2018

Los agentes educativos utilizan un modelo educativo flexible, que permite seguir el
curriculum de educacion basica (preescolar, primaria y secundaria). EI programa se centra mas
en el aspecto académico, a través de actividades ludicas y adaptadas; una vez que el paciente
es dado de alta, se le entrega una constancia que permite su reintegracion a su escuela de
procedencia con la finalidad de no perder el ciclo escolar (Flores y Bautista, 2010). Es
fundamental mencionar que la implementacion del programa generd diversas actividades,
permitiendo cubrir tres funciones en el paciente; la primera es disminuir los procesos de estrés y
emociones negativas que genera la hospitalizacion, la segunda es continuar con la formacién
académica formal a nivel basico y la tercera es fortalecer los conocimientos elementales
mediante el desarrollo de actividades no formales, como las que ofrece la animacion
sociocultural a través de la pedagogia del ocio. La organizacién interna para poder llevar a cabo
el programa se basa en seis principales puntos de acuerdo con Preza Carrillo y VVazquez Ariste

(2023) son los siguientes:

e El encargado del programa es el coordinador o coordinadora, siendo este el enlace entre
las autoridades de la institucion y la organizacion de todo el equipo de trabajo: profesores
de la Secretaria de Educacion Publica, asesores del Instituto Nacional para la Educacion

de Adultos y prestadores de servicio social.
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e Siempre debe existir una comunicacion eficaz entre todos los agentes educativos y
personal de salud que intervienen en el programa.

e EIl coordinador o coordinadora es quien gestiona la integracién del equipo de trabajo,
informando a todos los responsables de los diferentes servicios que se encuentran en el
hospital, concientizar sobre el servicio educativo, con la finalidad de promover y
proporcionar el apoyo.

e EIl coordinador o coordinadora debe contar siempre con un plan estratégico sobre su
trabajo del dia a dia, donde se incluyan conocimientos necesarios sobre las
enfermedades, tratamientos y procedimientos.

e La coordinacion debe contar con todos los enlaces de las diferentes escuelas de
procedencia de los pacientes.

e La coordinacion del agente educativo y la familia deben representar una red de apoyo y

comunicacion infalible, creando asi una alianza entre hospital-familia- escuela.

El éxito del programa Sigamos aprendiendo...en el hospital, se basa en la union de tres
elementos clave que son: la labor de los agentes educativos, el bienestar de los pacientes y el
contar con la infraestructura necesaria y adecuada; siendo esencial para innovar en la
pedagogia hospitalaria y ofrecer una educacion de calidad. De esta manera Knaul (2006), nos
dice que la parte fundamental de las distintas dinamicas de intervencion en el aula hospitalaria
depende en su mayoria de la creatividad de los agentes educativos y de las adaptaciones
realizadas para cada uno de los pacientes. Desde su implementacion, el programa ha
beneficiado a decenas de miles de pacientes en todo el pais, su cobertura ha sido una de las
estrategias mas solidas del gobierno mexicano, para garantizar el derecho a la educacién de los
nifios, nifias, adolescentes y adultos en situacion de vulnerabilidad por motivos de salud
(Secretaria de Salud, 2018).
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3.3.2 Ludotecas hospitalarias del IMSS: El escondite de Ringo

Como se ha sefialado, el ambiente hospitalario junto con los procedimientos y rutinas estrictas
que se llevan a cabo, es intimidante y estresante para los pacientes, por eso es importante
mencionar que la salud emocional y el bienestar psicolégico de los pacientes y sus familias
son cruciales tanto como el tratamiento fisico. Cabe destacar, que México se ha enfocado en
alcanzar la prosperidad y satisfacer las necesidades basicas de su sociedad, especificamente en
el contexto hospitalario, donde se han implementado programas sociales y de salud los cuales
buscan promover el bienestar integral y la salud mental de la poblacion (Instituto Mexicano del
Seguro Social, 2018). Sin embargo, la salud ya no se define Unicamente por la ausencia de
padecimientos, siendo una condicién holistica en que la salud fisica y mental se encuentran
profundamente entrelazadas y son igualmente de importantes para el bienestar de las personas.
De esta manera, de acuerdo con un articulo publicado en la pagina electrénica del Instituto
Mexicano del Seguro Social en el afio 2017, la salud mental es mucho més que la ausencia de
una enfermedad; es un estado de equilibrio fundamental entre una persona y su entorno, siendo
crucial para la forma en que pensamos, sentimos y actuamos ante las situaciones de estrés
(Hernandez Monroy, 2021).

Después de conocer el panorama completo de lo que se vive en un entorno
hospitalario, se pone en riesgo la actividad social y recreativa, por eso se tiene la iniciativa de
crear ludotecas hospitalarias, siendo areas no solo de juego; sino verdaderos espacios donde las
pacientes pueden sentirse libres, como lo fue antes de su ingreso al hospital, esto a través de
actividades ludicas, educativas y creativas. Las ludotecas hospitalarias al igual que otros
programas ofrece una distraccion vital, ayudando a reducir las emociones negativas que se
generan y a su vez promover la resiliencia. Las ludotecas hospitalarias del IMSS tienen como
objetivo ser parte del proceso de recuperacion de la salud fisica y mental de los pacientes y sus
familiares. El programa de ludotecas hospitalarias: El Escondite de Ringo, inicid en el afio
2013, actualmente se suman 44 ludotecas a nivel nacional, donde se han atendido a mas de
130.000 nifias, nifios, adolescentes y adultos (Siller Ojeda, 2018). Otro objetivo relevante que
tienen es el lograr resignificar a los hospitales, ya que las personas suelen tener un concepto

negativo de él, interpretdndolo como un lugar extrafio y temeroso, de esta manera se
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pensod en establecer un lugar alegre y reconfortante donde los pacientes y sus familias encuentre

esa tranquilidad en medio de todo el caos.

Ante un diagnéstico de salud adverso, los pacientes y su familia atraviesan por un
proceso de duelo y para que este proceso sea mas ameno Yy favorezca la recuperacion, resulta
fundamental que el entorno hospitalario ofrezca un espacio acogedor y humano como lo son las
ludotecas. Las ludotecas impulsan a los pacientes a encontrar una fuente de recreacion mediante
el juego; donde el juego es una actividad que toda persona experimenta y a través de él
aprenden a relacionarse con otros permitiendo un desarrollo integral, social y afectivo
(Pineda,2017). Un punto clave de las ludotecas hospitalaria del IMSS: El escondite de Ringo,
es que se logro la apertura de las distintas ludotecas que existen en el pais gracias a
voluntarios, personal de salud e instituciones publicas y privadas, convirtiéndose poco a poco
en una realidad dentro del hospital. Este programa tiene un enfoque mas en el aspecto
recreativo, basandose en el juego, aunque de igual manera puede enfocarse en aspectos
educativos. De acuerdo con el Instituto Mexicano del Seguro Social (2018) los tipos de
ludotecas hospitalarias con las que cuenta el programa y las cuales se encuentran en los
diferentes hospitales, se pueden apreciar en el siguiente cuadro, con el objetivo de dar una

mejor explicacion sobre ellas:
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Figura 3.04 Tipos de ludotecas hospitalarias

Ludotecas hospitalarias para nifios Yy | Ludotecas hospitalarias para adultos
adolescentes
Se brinda atencion a adultos a partir de los 18
Se brinda atencion a nifios desde la edad | afios en adelante, siempre acompafiados de
preescolar hasta adolescentes de 17 afios, | un familiar

siempre deben estar acompafiados de un

familiar e En las ludotecas para adultos se

e Lapoblacion de nifios es diversa en divide en tres categorias: Jovenes,
base a su enfermedad mujeres con embarazo de alto riesgo

e Eljuego y los juguetes son basicos y adultos mayores
para la formacién e El objetivo es cambiar el

e Serealizan actividades ldicas pensamiento de que el juego es solo

e Proyeccion de peliculas para los nifios

e Fomento a la lectura Se realizan actividades ludicas

e Se relacionan con otras personas que Se fomenta la diversidad literaria

atraviesan procesos similares Proyeccion de peliculas
Se brindan pléticas informativas
Se relacionan con otras personas que

atraviesan procesos similares

Elaboracion propia

Las ludotecas de IMSS son espacios estratégicos, calidos y confortables cuyo propésito
va més alld de un simple pasatiempo. Son &reas de intervencion terapéutica, donde se busca
mitigar los efectos negativos tras la hospitalizacion, esto se lleva a cabo a travées del préstamo
de libros, juegos de mesa, juguetes, y algunos materiales creativos; ofreciendo este servicio
siempre a los pacientes y su familia de manera gratuita, siendo asi una valiosa via de escape de
la realidad del entorno hospitalario. (Instituto Mexicano del Seguro Social, 2018). Sin
embargo, el verdadero valor de estos espacios reside en su capacidad para ofrecer un servicio
integral, es por eso que, se implementan actividades complementarias con la colaboracion del
voluntariado, se organizan talleres, cuentacuentos, presentaciones musicales y teatrales y sobre
todo donaciones de juegos y juguetes; todo esto gestionado siempre por un agente educativo el
cual se encarga de supervisar y guiar las actividades, ya que es quien conoce las necesidades de
los pacientes. Por Gltimo, es importante mencionar que este programa cuenta con aliados que
hacen posible esta labor social, como museos que en distintas ocasiones ofrecen talleres en las
diferentes ludotecas algunos museos son: Museo Nacional de San Carlos, Museo de arte

popular y Museo Franz Mayer.
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Antes de concluir, es preciso mencionar que este capitulo ha revelado que la formacion
profesional de los agentes educativos es un proceso sumamente importante y complejo que va
méas alla de la simple adquisicion de conocimientos, la superacion de problemas y las
soluciones durante la formacion; esto no solo fortalece sus habilidades sino que crea una
identidad profesional sélida, esta identidad esta nutrida por la resiliencia y el desarrollo
profesional del dia a dia, permitiendo a los agentes educativos navegar por las complejidades
emocionales y pedagdgicas del entorno hospitalario. En este sentido, la pedagogia hospitalaria
se consolida como una poderosa herramienta de inclusion, asegurando que los nifios, nifias,
adolescentes y adultos, a pesar de su condicion de salud mantengan el derecho a la educacion y
a un desarrollo integral. Asimismo, de acuerdo con Vitarelli (2020) se ha destacado el valor de
la pedagogia del ocio y la animacién sociocultural desde una perspectiva social, siendo asi
componentes esenciales para el bienestar emocional, ya que, al integrar el juego y actividades
recreativas, se humaniza el hospital y se fomenta un espacio de normalidad y alegria. Por otro
lado, el andlisis de los programas educativos implementados en el contexto hospitalario,
demuestran que la teoria se materializa en practicas que marcan una diferencia real gracias a la

intervencion de los agentes educativos.
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Conclusiones

El presente segmento tiene como proposito final ofrecer una sintesis consolidada de los
hallazgos esenciales y los argumentos desarrollados a lo largo de este ensayo. A continuacion,
se presenta una recapitulacion de las principales contribuciones sobre la importancia de los
agentes educativos en el contexto hospitalario, destacando como se han abordado y cumplido
los objetivos establecidos. Asimismo, se analizan las implicaciones de los resultados y se
reconocen las limitaciones del estudio. Por consiguiente, el interés por esta investigacion se
origind en una inquietud personal, respecto a los diversos campos laborales en los que, como
profesionales de la pedagogia, podemos desempefiarnos. Si bien la docencia es uno de los
ambitos mayormente reconocidos, surge la necesidad de explorar y conocer las oportunidades
que trascienden el contexto educativo tradicional, ya que se tiene limitada la informacion sobre
la labor pedagdgica en otros entornos. Entre los distintos campos de intervencion, el ambito
hospitalario captur6 mi atencion de manera particular, antes de esta investigacion debo
reconocer que desconocia el rol que, como pedagogos y pedagogas podemos desempefiar en

este entorno. Por ello, mi interés se centrd en profundizar en esta area.

La formulacién inicial del titulo del ensayo present6 un desafio, ya que no lograba
integrar de manera adecuada la problematica de mi interés, fue entonces que la orientacion
proporcionada por mi asesor resulté fundamental para precisar el objeto de estudio y las
cuestiones centrales a investigar. Si bien, existia un interés general por el contexto, mi
inquietud particular radico en, la insuficiente valoracion de la importancia de los agentes
educativos en dicho ambito. Este proceso aclaro mis ideas y posibilito el desarrollo del titulo
del ensayo de manera definitiva, la estructura de apartados fueron los que guiaron la
investigacion, dicho proceso se inicio con la formulacion de una pregunta de caracter general
¢ Cual es el impacto de los agentes educativos dentro del contexto hospitalario? a lo largo de
los tres capitulos que componen a este trabajo, logré dar respuesta a la pregunta general, por
otra parte, las preguntas que guiaron mi investigacion, lograron encontrar una respuesta clara y
concisa permitiendo asi un desarrollo eficaz de la investigacion, estas preguntas fueron las

siguientes:
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Los capitulos tratan de forma integral como se da el proceso de intervencion de los
agentes educativos en el contexto hospitalario. En el capitulo uno, dentro del apartado de
estrategias en el contexto hospitalario, se expusieron las principales tacticas que los agentes
educativos implementan para intervenir de manera correcta. Mientras tanto, el capitulo dos
complemento esta informacion al analizar, desde la perspectiva de la pedagogia social, la
percepcion que tiene la sociedad sobre su intervencion en el hospital y finalmente el capitulo
tres consolidé estos puntos, al explorar como el desarrollo profesional influye en la
implementacién de estrategias adecuadas, este capitulo especialmente en los apartados de
resiliencia y desarrollo profesional y Mas alla del tratamiento: la pedagogia del ocio y la
animacion sociocultural, una mirada desde la pedagogia social, este capitulo mostré como los
agentes educativos al apoyarse de otras disciplinas y otros profesionales, optimizan su labor.
Ademas, el capitulo tres aborda esta pregunta especificamente en el apartado dedicado a la
pedagogia hospitalaria como herramienta de inclusion, donde se identifican los
conocimientos tedricos y practicos necesarios para la intervencion de los agentes educativos, y
explica como la pedagogia hospitalaria sirve como un medio para desarrollar aptitudes

cruciales.

El capitulo tres, dentro del apartado de los agentes educativos en el contexto hospitalario
desde la perspectiva de la pedagogia social, visibiliza la importancia de la labor que brindan
estos profesionales, se abordan y se analizan las causas de la falta de reconocimiento y se
exploran las distintas posibles soluciones, de igual manera, en el apartado problemas y
soluciones de la formacidn profesional, es asi como distingue que la falta de reconocimiento
comienza desde la formacidon profesional, para abordar esta problemaética se proponen algunas
estrategias, como el desarrollo de campafias que visibilicen la importancia de su labor. Mientras
tanto en el capitulo uno, dentro del apartado concepto de un agente educativo, se responde a la
pregunta sobre qué es un agente educativo, donde se ofrece una definicion precisa y se
describen cualidades necesarias para ejercer la labor, y por supuesto se presenta una tipologia de
los diferentes agentes educativos que intervienen en este contexto. Por otro lado, sobre las
funciones que realizan los agentes educativos es un tema que se desarrolla en el capitulo uno,
en el apartado labor de un agente educativo, este apartado no solo describe qué funciones
desempefian los agentes, sino también detalla las responsabilidades que tienen que asumir en

el contexto hospitalario.
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El perfil del agente educativo en el contexto hospitalario se aborda en el capitulo uno,
en el apartado el rol del agente educativo, donde se describe de qué manera desempefia su rol y
el perfil que debe poseer. Este tema se complementa en el capitulo tres en el apartado de
formacion profesional de los agentes educativos, donde se abordan los principios que rige su
capacitacion y como paso a paso se va construyendo el perfil necesario para trabajar de manera
efectiva en un entorno hospitalario. Por otra parte, la respuesta a que es la pedagogia
hospitalaria y por qué es importante se encuentra en el capitulo dos, en el apartado pedagogia
hospitalaria, este apartado no solo ofrece una definicion de esta disciplina, sino que aborda su
historia y desarrollo, ademéas de analizar los principios y valores que la rigen y aunque la
pedagogia hospitalaria se menciona en cada uno de los capitulos, es en este donde se
establecen sus bases tedricas. Finalmente, la respuesta a cuales son los programas educativos
que se aplican para la educacion hospitalaria se desarrolla en el capitulo tres, dentro del
apartado programas educativos implementados en el contextos hospitalario, donde
especificamente se examinan dos iniciativas: el programa Sigamos Aprendiendo...en el
Hospital y Ludotecas hospitalarias: el Escondite de Ringo, programas que aungue comparten
el objetivo de apoyar a los pacientes en el hospital, es fundamental sefialar que operan bajo
diferentes enfoques.

En cuanto a los resultados y objetivos de mi investigacion puedo decir que se cumplieron
en gran medida, en parte gracias a mi experiencia en el servicio social dentro del hospital Centro
Médico Nacional Siglo XXI desempefidndome en el programa Ludotecas hospitalarias IMSS:
El escondite de Ringo, mi intervencién como agente educativo en este entorno me permitio
observar de cerca como se desarrollaban los resultados de mi estudio, el primer objetivo
especifico era conocer las caracteristicas de un agente educativo en el aula, teéricamente se
cumplié totalmente el objetivo y de manera préctica pude profundizar, ya que para
desarrollarme en este contexto tenia que contar con ciertas caracteristicas. Mi segundo
objetivo especifico consistia en destacar las funciones que los agentes educativos llevan a
cabo en este ambito, el cual se cumplié de manera 6ptima, de igual manera mi desempefio
diario me permiti6 entender y llevar a cabo dichas funciones, confirmando los hallazgos de mi
investigacion. Y finalmente, los dos primeros objetivos se cumplieron satisfactoriamente el
ualtimo, relacionado con visibilizar el impacto que tienen los agentes educativos dentro de la

pedagogia hospitalaria, se
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cumplio parcialmente, en el aspecto tedrico se cuentan con las metodologias necesarias para

visibilizar el impacto que como agentes educativos generamos en la pedagogia hospitalaria.

Considero que aun queda un largo camino para que el papel de los agentes educativos
en el contexto hospitalario sea plenamente reconocido y valorado. Por su parte, el objetivo
general de esta investigacion era argumentar la importancia que tienen los agentes educativos
dentro del @mbito hospitalario y que sea reconocida, este objetivo se cumplié de manera
efectiva a través de un analisis exhaustivo que abarcé diversas perspectivas, desde un enfoque
hospitalario, se demostré que estos profesionales desempefian un rol fundamental en el
bienestar de los pacientes y su familia, ya que su intervencion no se limita a la continuidad
académica, sino que se ofrece un apoyo emocional ayudando a mitigar el aislamiento que
acompafian al proceso de hospitalizacion, los agentes educativos transforman el espacio
hospitalario en un espacio mas humano. Por otra parte, desde una perspectiva social se evidencid
que, a pesar de su gran valor, la funcién de estos agentes educativos sigue siendo poco conocida
y en muchos casos subestimada, la sociedad en general desconoce el impacto positivo que
dichos agentes tienen en la recuperacion de los pacientes, por ello, el reconocimiento de su labor
no solo es cuestion de formalidad, sino, un paso necesario para asegurar que mas hospitales

implementen estos servicios.
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Reflexion Final: Un encuentro con la vocacién

A medida que este ensayo llega a su fin, es momento de dedicar un espacio de reflexion, el cual
de alguna manera busca trascender todos los argumentos presentados en la investigacion para
incluso ponderar su relevancia en un aspecto mas amplio. Aqui, se consideran las
implicaciones futuras, las oportunidades de aplicacién y cdmo es que esta investigacion podria
contribuir a generar nuevas interrogantes o incluso favorecer algunas cuestiones ya existentes.
Considero que la elaboracién de este ensayo me proporciond valiosos aprendizajes en el
ambito académico, ya que pude familiarizarme con un campo laboral de la pedagogia que es
poco reconocido, comprendiendo mejor el rol de las pedagogas y pedagogos. Ademas,
perfeccioné mis habilidades de investigacion aprendiendo a seleccionar y utilizar fuentes
confiables y a analizar diferentes perspectivas sobre un tema, esto a través de la lectura de
varios autores, estas habilidades logré adquirirlas gracias a la asignatura de investigacion
educativa | y 1, implementadas en quinto y sexto semestre. De igual manera, este trabajo me
permitio aplicar conocimientos adquiridos en otras asignaturas como la de Psicologia social:
grupos y aprendizaje de tercer semestre, fue fundamental ya que me ayud6 a entender la
dinamica de diferentes grupos y la relacion que se genera entre individuos en un mismo

contexto, lo que conecta con mi tema.

De igual manera, la asignatura de planeacion y evaluacién didactica de cuarto semestre
y la asignatura de comunicacién y procesos educativos implementada en cuarto semestre,
fueron cruciales, ya que pude poner en practica mi conocimiento para elaborar una planeacién
y la implementacion de estrategias de comunicacion efectivas, considerando que no todos los
individuos tienen los mismos procesos de aprendizaje, especialmente en el contexto
hospitalario. Al concluir este proyecto, no solo he adquirido conocimientos, sino que he vivido
una profunda transformacion personal, mas alla de las paginas de este ensayo he descubierto
una verdad crucial: la pedagogia no solo se limita a las aulas tradicionales, su esencia reside en
educar, acompafar y humanizar en los contextos mas inesperados, incluso en los mas complejos

como lo es el contexto hospitalario.
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Desde mi perspectiva, el proyecto ha logrado lo que propuse, no solo abordar cada
aspecto relevante, sino visibilizar una labor que, aunque es vital permanece invisible para
muchos, el mayor legado de esta investigacion es demostrar que los pedagogos y pedagogas
podemos ser una luz de esperanza en medio de la vulnerabilidad. Personalmente, esta
investigacion trascendio lo académico, se convirtié en un viaje de descubrimiento que tocd mi
corazén y defini6 mi futuro, por primera vez, senti una vocacion tan clara; el ambito
hospitalario con todos sus desafios me cautivo por completo, por eso mi camino ya no solo es
continuar con una maestria, sino también buscar la oportunidad de ejercer en ese lugar que se
ha ganado mi total admiracion y respeto, anhelo ser parte de ese mundo porque alli sé que a

través de la pedagogia podré hacer una diferencia real y muy valiosa.

Entrar a un contexto hospitalario como agente educativo fue como descubrir una realidad
que nunca imaginé, ahi dentro descubri un mundo donde el dolor convive con la esperanza y
donde la vida cotidiana se transforma, viendo como ahora cada uno de los pasillos se convierten
en avenidas de un nuevo hogar y como los compafieros de cuarto con un simple gesto se
convierten en una familia en la adversidad. Comprendi que mi presencia y mi apoyo era mas
que una intervencién, para los pacientes, era un faro de luz en medio de la tormenta. Mi
corazon se llené de una felicidad indescriptible al tener la oportunidad de formar parte de este
contexto, personalmente la ludoteca El Escondite de Ringo no fue solo un lugar de juegos y
actividades recreativas, fue un refugio para el alma en momentos en los que me senti perdida,
ahi encontré el abrazo de personas que sin saberlo se volvieron parte de mi vida, en medio de
la resiliencia de quienes enfrentan batallas gigantes, mis propios problemas se volvieron
pequefios, casi invisibles. Entendi que la fortaleza no se mide en la ausencia de heridas, sino en
la capacidad de seguir adelante a pesar de ellas. Hoy en dia sé que la labor como agentes

educativos no solo impacta en los pacientes, sino que transforma profesionalmente.
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Anexo | Mas alla de las enfermedades: huellas en el corazén de mi recorrido
como agente educativo

Este anexo contiene una seleccién de fotografias que sirven como evidencia visual de
las actividades y contextos descritos a lo largo del ensayo, las fotografias buscan exponer la
aplicacion de la pedagogia hospitalaria, la importancia de los agentes educativos en el contexto
y la dinamica del programa Ludotecas Hospitalarias IMSS: El Escondite de Ringo, reforzando

asi los hallazgos, las conclusiones y las reflexiones de este proyecto

Agentes
Educativos

Por parte del voluntariado IMSS

Primera capacitacion del equipo de
prestadoras de servicio social como
ludotecarias en distintos hospitales
dentro del Centro Médico Nacional
Siglo XX1

Fotografia-Paola Garcia

Hospital
hecialidades

Actividades de coordinacion en el
drea de consulta externa con
pacientes adultos

Fotografia- Paola Garcia
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-~

e Presencia y participacion del
personal médico en la actividad

Actividad recreativa en el drea de consulta
externa con pacientes adultos

Fotografia- Paola Garcia

~
Actividad de coordinacion en el area de

consulta externz con pacientes  gdultos
mayores

Fotografia- Paola Garcia
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Actividad recreativa en el drea de hospitalizacidn
(Atencion a pie de cama) con adultos

Fotografia- Paola Garcia

Actividades artisticas en
ludoteca con pacientes
adultos mayores

Fotografia- Paola Garcia
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I'd

Juegos tradicionales y actividades de
ocio en ludoteca con familiores de
pacientes adultos

Fotografia- Paola Garcia

-

| Difusion del servicio de las
hospitalarias: El Escondite de Ringo por porte del
equipo de ludotecarias dentro de las instalaciones

del Centro Médico Nacional Siglo XXl

. Fotografia-Paola Garcia




Hospital
Pediatria

Actividades simbdlicas y significativas en
ludoteca con pacientes pedidtricos y familiores.

Fotografia-Paola Garcia

- Al
Presentacidén de coreografia musical por parte
del equipo ludotecario celebrando el dia del nifio
y la nifia.

Fotografia-Paola Garcia
- J
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~
Talleres artisticos en |udoteca con
pacientes pedidtricos y familiares.

Fotografia-Paola Garcia

oo . % B

Actividades recreativas en area de
hospitalizacion (Atencidon a pie de cama) con
pacientes pedidtricos

\Fotograﬁa- Paola Garcia
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Capacitacion por parte de CDHCM a
los diferentes agentes educativos
sobre la importancia del juego en la

actuslidad

Fotografia- Paola Garcia

N

Actividades recreativas en ludotecs por curso
de verano con pacientes pedidtricos y
familiares.

Fotografia- Paola Garcia
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Actividades recreativas por curso de verano en arez de
hospitalizacidon (Atencion =z pie de cama) con pacientes
adolescentes pediatricos

Fotografia- Paola Garcia

Talleres artisticos en ludoteca c¢on
pacientes pediatricos y familiares.

Fotografia-Paola Garcia
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Actividad recreativa en el drea de hospitalizacion
(Atencion a pie de cama) con pacientes pedidtricos y
fomiliares

Fotografia- Paola Garcia

( 3\
Acompafiamiento en drea de
hospitalizacion (atencion a pie
de cama) a pacientes pediatricos

Fotografia- Paola Garcia
\. J
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