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Resumen

Este documento se presenta en dos secciones, la primera dedicada al desarrollo de los
conceptos y definiciones que se utilizan y consideran para la generacion del producto

educativo y la segunda presenta el producto en si mismo.

En el primer capitulo, hace énfasis en que el desarrollo de las personas se produce en un
proceso iterativo complejo, y en diferentes areas: cognitiva, socio-afectiva, psicomotriz y
fisica, todas interrelacionadas e integradas en el proceso de crecimiento personal del nifio

y la nifa.

El segundo capitulo, La Pedagogia Hospitalaria ubica en esta rama de la pedagogia como
sujeto de accion, estudio, investigacion y dedicacion al individuo hospitalizado, y como
provocar y favorecer que contintie con su aprendizaje cultural y formativo, y ademas sea
capaz de hacer frente a su enfermedad, haciendo hincapié en el cuidado personal y en la

prevencion.

El énfasis del tercer capitulo, es la lecto-escritura, entendida como el factor que
posiblemente determina y condiciona la formacién personal de los estudiantes y su
rendimiento escolar futuro. Y cdmo en general el personal docente es su artifice y
articulador, pues exige de el o ella una dedicacion especial que permita favorecer la
continuidad del proceso de ensefianza aprendizaje del nifio hospitalizado y en menor
medida la mejora de su estado de salud.

El producto, constituye la segunda seccion del estudio, y propone las actividades de la
guia desde una perspectiva centrada en la mediacion pedagdgica, considerando siempre la
mas reciente de las reformas curriculares. Finalmente se presentan las conclusiones del

trabajo.



Abstract

This document is presented in two sections, the first dedicated to the development of
concepts and definitions used and considered for generating the educational product and

the second presents the product itself.

In the first chapter emphasizes the development of individuals occurs in a complex
iterative process, and in different areas: cognitive, socio-affective, psychomotor and
physical, all interrelated and integrated in the process of personal growth of children and

the girl.

The second chapter, The Hospital Pedagogy located in this branch of pedagogy as a
subject of action, study, research and dedication to the hospitalized individual, and as a
result and favor to continue its cultural and educational learning, and also be able to cope

with his illness, emphasizing personal care and prevention.

The emphasis of the third chapter, literacy, understood as the factor that determines and
conditions possibly personal training of students and their future school performance. And
how in general the staff is its creator and coordinator, because he or she requires special
dedication that would encourage continuing education process of hospitalized children

and to a lesser extent improving their health.

The product is the second section of the study, and suggests activities guide from a
centered pedagogical mediation, always considering the most recent curriculum reform

perspective. Finally, the conclusions are presented.



Introduccion

El desarrollo de este trabajo de titulacion intenta la puesta en marcha de una serie de
actividades para construir una “Guia de actividades ludicas para la estimulacion de la

lectoescritura en nifios de 5 a 10 afios dirigida a maestros maestras hospitalarias”.

Los nifios y nifias una vez que presentan afeccion a su salud requieren de estancias mas o
menos prolongadas en las unidades hospitalarias, por lo que dejan sus estudios a un lado.
Esta situacion sin duda conlleva problemas a varios niveles, desde la correspondiente
demora obligada del programa académico, la pérdida de “ritmo” hasta - una vez superados
los problemas de salud — la consiguiente dificultad para adaptarse nuevamente a la escuela

o colegio.

Los centros de salud, publicos y privados han realizado varios esfuerzos por paliar de
alguna manera esta problemaética, sin embargo han sido aislados y en poquisimas
ocasiones han tenido apoyos desde el estado, lo que impide capitalizar lo avanzado y
generar una propuesta sélida y estandarizada aun dentro de la diversidad de casos

presentes.

Por otro lado la formacion de docentes en el pais ha sufrido varios cambios en los ultimos
tiempos, sin embargo la formacion de docentes hospitalarios continda siendo una
asignatura pendiente sobre la cual no se encuentran indicios en el corto plazo que permitan

avizorar cambios.

En este contexto, con esta guia se proponen una serie de actividades que ayudaran al nifio
y a la nifia hospitalizados, a hacer mas llevadera su estancia en la casa de salud, a no
desconectarse completamente del programa de educacion regular, sobre todo en el area de

lenguaje, de manera especifica en la lectura y escritura. .

Los objetivos que se plantearon son:



General

Disefiar una guia de actividades ludicas para la estimulacion de la lecto escritura en nifios
de 5 a 10 afos, para maestras/os hospitaliarias/os para la continuidad del proceso de

aprendizaje de los nifios/as asilados en los hospitales.

Especificos.

e Favorecer al desarrollo de las destrezas del area de Lengua y Literatura.

e Planificar actividades ludicas de lectoescritura



Capitulo 1: Desarrollo Evolutivo del Nifio de 5 A 10 Afios

El desarrollo de las personas se produce en un proceso iterativo complejo, y en diferentes
areas: cognitiva, socio-afectiva, psicomotriz y fisica, todas interrelacionadas e integradas

en el proceso de crecimiento personal del nifio.

A continuacién se presentan las caracteristicas principales de las areas sefialadas, en
relacién con el periodo de edad de los nifios y nifias que motivan este estudio, para ello se
reviso la teoria del desarrollo cognitivo de Piaget ademas de varios estudios de psicologia
aplicada.

1.1 Desarrollo cognitivo

Segun Antoranz (2010, 170) Desde que la psicologia surgié como ciencia, desde un punto
de vista formal, a mediados del siglo XIX en los laboratorios del psicélogo Wilhelm
Wundt (1832-1920), se han desarrollado muchos modelos tedricos sobre la conducta y la

inteligencia humana:

PRINCIPALES MODELOS TEORICOS

SOBRE LA CONDUCTA E INTELIGENCIA HUMANA

Ambientalistas Innatistas ( Interaccionistas ]
Influencia del ambiente Importancia de la maduracién

Conductistas Cognitivistas ( Dialéctica: sociohistorica ]

Figura 1. Principales modelos tedricos sobre conducta e inteligencia

humana.
Fuente: Antoranz, E. & Antoranz, E. (2010). Desarrollo cognitivo y motor. Mountain View: Google
eBook
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral.

Segun Piaget, el desarrollo cognitivo de los nifios es un proceso que abarca
transformaciones y estadios, de tal forma que su concrecién moldea el desarrollo cognitivo
de los nifios, en el marco de este estudio, los estadios principales son el pre-operacional y

el de operaciones concretas, a continuacion se presenta un analisis detallado de la



evolucion del desarrollo cognitivo de los nifios en el periodo entre los 5 y los 10 afios de
edad.

Tabla 1: Principales caracteristicas del Desarrollo Cognitivo

Edad Principales caracteristicas

De5a6  Los conocimientos adquiridos hasta ahora se organizan y consolidan.

anos Le gustan los cuentos, y aunque generalmente no sabe leer, disfruta de los

dibujos. El nifio expresa en sus dibujos el “realismo intelectual”

De6a7  Continta sometido a lo que percibe de forma inmediata.

anos No corrige sus percepciones con el razonamiento légico.

De7a8  Alcanza las llamadas operaciones concretas.
anos . . .
Conoce las diferentes partes de su cuerpo y de sus articulaciones.

Disminuye el pensamiento magico.
De8a9 Los niveles de madurez, experiencias y condiciones familiares marcan la

afos variabilidad en los nifios de esta edad.

De9al0 Sumemoria visual esta mas desarrollada que la auditiva.
anos Cuenta sin utilizar sus dedos.
Soluciona problemas matematicos usando varias operaciones.

Comprende la relacion causa-efecto.

Razona, analiza y extrae conclusiones sobre cosas concretas.

Nota: Stassen, K. (2007). Psicologia del desarrollo: infancia y adolescencia. Madrid: Ed.
Médica Panamericana.
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral



1.2 Desarrollo socio — afectivo

Segun Rodriguez (2005 ,40) Esta area abarca, por un lado, el proceso por medio del cual
el nifio aprende a comportarse dentro del grupo familiar, de amigos, de comparfieros de
escuela; y las etapas afectivas por las que va pasando desde que nace, cuando es por

completo dependiente de los otros, hasta que logra adquirir un grado de independencia.

Esta le permitird tomar algunas decisiones: saber cual es su nombre, su sexo, lo que siente,
lo que es bueno para él, y los demas; reconocer los derechos de los otros y desarrollar el
sentido del deber hacia el grupo. El nifio se relaciona con sus iguales y con el ambiente
por medio del juego, Este representa una base importante de las adquisiciones que le
permitiran desarrollarse plenamente, respetando el caracter global de su desarrollo. Es una
actividad libre que encuentra finalidad en si misma, que le procura placer y lo absorbe
completamente, El pequefio logra juegos cada vez as complejos, y éstos le permiten a su

vez evolucionar.

El término desarrollo socioafectivo se refiere al proceso a través del cual las personas
evolucionan en sus aspectos emocionales, sociales y morales, en su la relacién con los
otros. Esto tiene que ver con la forma en que el sujeto interpreta y se relaciona con el
medio en el que se desarrolla en una perspectiva dinamica y que va ganando complejidad

segun sigue avanzando.

En este contexto, son tres los factores que intervienen para generar actitudes y
comportamientos: La emocion, las relaciones sociales y la accién moral. Su combinacion
genera la explicacion y afianzamiento del aspecto socio afectivo: el intrapersonal, el

interpersonal, la comunicacidn asertiva y la capacidad para resolver problemas.

La proxima tabla muestra la evolucion de las caracteristicas principales del desarrollo

socio-afectivo en el periodo de edad de 5 a 10 afios.

Tabla 2: Principales caracteristicas del desarrollo socio — afectivo
5



Edad
De5ab6

afos

De6a?

afos

De7a8

afos

De8a9

afos

De9al0

afos

Principales caracteristicas

Se observan diferentes intereses segun sean nifios o nifias.

Aparecen amigos inseparables de su mismo sexo.

Se muestra hipersensible, susceptible e irritable.

Cambios de humor bruscos, seguidos por arrepentimientos y acercamiento
social.

Conversa con fluidez.

Controla mas su comportamiento.

Siente empatia.

Se siente mas responsable por sus acciones.

Participa del juego de nifios de su edad, respetando las reglas establecidas.

Muestra pudor.

Se comporta en forma mas independiente.
Muestra mayor flexibilidad en sus relaciones.
Se siente as seguro de si mismo.

Accede a situaciones nuevas con mas seguridad.

Las nifias son mucho méas maduras que los nifios.
Los nifios prefieren el juego en grupos pequerios a las parejas.
Se comparan con los demas para autoanalizarse y valorar su aceptacion social.

Se va configurando su personalidad.

Nota: Etrasa, (1997). Transporte escolar. Madrid: Editorial Trafico Vial.

Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral



1.3 Desarrollo psicomotriz

Segun Rodriguez (2005,36). Un organismo se desarrolla solamente en la medida en que
funciona. El nifio pequefio juega a repetir incansablemente los mismos gestos, los mismos
actos, que le permiten ejecutar las adquisiciones que son posibles en funcién de su
maduracion. Al nacimiento, los movimientos del nifio son incoordinados; luego, entre el
nacimiento y los dos afios de edad, adquiere dos habilidades motoras muy importantes,
que son la marcha y la capacidad de tomar objetos entre el pulgar y el indice. Cuando la
madurez del sistema nervioso alcanza un cierto grado, el nifio adquiere un tono suficiente
como para mantener la cabeza erecta (entre uno y tres meses); luego puede sentarse en
forma estable (entre siete y ocho meses); pasa de la posicion acostada, a la posicion
sentada, repta y marcha en “cuatro patas” (entre ocho y nueve meses); logra mantenerse
de pie con apoyo (alrededor de los diez meses); consigue caminar solo (entre los doce y
dieciocho meses); y finalmente, puede lograr un control completo de su cuerpo, aln
cuando esté en movimiento. De esta forma, podra correr, brincar y trepar con seguridad

(entre los seis y nueve afios).

Todos los individuos presentamos o sufrimos desarrollos madurativos diferentes, que no
necesariamente van parejos al crecimiento cronolégico, por lo que al igual que en los
apartados anteriores no existen certezas, sino mas bien apreciaciones diferenciadas, que
estdn en relacion con las capacidades fisicas, psiquicas cognitivas y sociales, sus

experiencias previas, sus aprendizajes previos y las potencialidades de cada nifio o nifia.

Por otra parte, como lo sefiala Pérez (2005,8) El juego se convierte en el conductor del
aprendizaje psicomotor, que sitda al nifio no solo frente a situaciones de equilibrio muy
variadas, diferentes coordinaciones y habilidades gimnasticas, multitud de posiciones de
apoyo Yy posibilidades de desplazamiento, sino que ademas le permite aprender estrategias
de resolucion de problemas, favorece la toma de decisiones, le permite adquirir el
concepto de disciplina, e incrementa su capacidad para superar situaciones adversas a

través del control de las emociones y su correcta utilizacion como medio de expresion.



En este contexto se presenta la informacion del desarrollo psicomotriz en relacion con la

escolaridad de los nifios y nifias:

De 1ero a 3er grado:

La orientacion espacial del nifio sigue su desarrollo de lo proximo a lo abstracto, sus
habilidades para trasladar sus impresiones cotidianas al dibujo mejoran y tiene las
nociones de perspectiva, mejora y desarrolla su motricidad fina, en cuanto la lectoescritura

en este tiempo afina su lateralidad y con ello sus conceptos y manejo de espacio y tiempo.

De 4to a 5to grado:

El nifio representa y comunica conceptos en forma no verbal (motriz), clasifica objetos a
través de discriminaciones como la forma, el color, maneja mejor la nocion del espacio.

Es la época ideal para el inicio de la préctica deportiva.

De 6to a 7mo grado:

Es la etapa de las operaciones abstractas, entiende y desarrolla el concepto de la relatividad
espacial, y puede por tanto ubicar y ubicarse mejor. Su capacidad de coordinacién esta
muy desarrollada.

A continuacion se presenta la evolucion de las principales caracteristicas del desarrollo

psicomotriz de los y las nifias, nifios en el periodo de 5 a 10 afios de edad.

Tabla 3: Desarrollo psicomotriz de 5 a 10 afos.

Edad Principales caracteristicas
De5a6 Motricidad més tranquila, disfruta también en espacios mas reducidos.
anos

Lateralidad casi definida.



De6a7 Hay nuevos progresos motrices.

anos Gran derroche fisico en sus juegos.

De7a8 Distingue con claridad el lado derecho del izquierdo, tanto a nivel personal
afios como de otros.

De8a9 Asume mayores riesgos.

afos

Frecuentemente realiza acrobacias.

De9al0 | os nifios corren sin parar.
afios

Nota: Pérez, R. (2005). Psicomotricidad. Madrid: Ideas Propias Editorial.
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral

1.4 Desarrollo fisico

De acuerdo con Delval (2002, 160) El desarrollo fisico constituye la base sobre la que se
establece el desarrollo psicoldgico, aungque este sea bastante independiente de las
caracteristicas fisicas. El crecimiento del cuerpo es un fendmeno muy complejo, que
presenta una problematica propia.

El desarrollo fisico tiene que ver con los cambios que con el paso del tiempo se presentan
en el cuerpo, el cerebro, la capacidad sensorial y las destrezas motrices de los nifios y
nifas.

A continuacion se presenta el desarrollo evolutivo de las caracteristicas fisicas de los nifios

y nifias dentro del periodo de edad comprendido entre 5 y 10 afios.

Tabla 4: Desarrollo fisico
Edad Principales caracteristicas

De5a6  Seestablece su lateralidad (si es diestro o zurdo).

anos No tiene desarrollada totalmente su coordinacion 6éculo-manual.



De6a7  Caen los dientes de leche y empiezan a salir los primeros molares definitivos.
anos

De7a8  Continda la caida de dientes de leche y el crecimiento de los definitivos.
afos

De8a9  Asume mayores riesgos.
anos Frecuentemente realiza acrobacias.
De9al0 Muestran gran energia fisica.

anos Muestran entusiasmo por actividades fisicas recreativas.

Nota: Pérez, R. (2005). Psicomotricidad. Madrid: Ideas Propias Editorial.
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral

En este periodo, los nifios y nifias experimentan fuertes cambios en varias areas de su
desarrollo: la cognitiva, el desarrollo socio-afectivo, el psico-motriz y el fisico. En este
contexto, es menester de los educadores y educadoras conocer estas fases de desarrollo y
considerar y utilizar este conocimiento mientras desarrollan sus clases en los centros
educativos en general, y en particular y con més cuidado y prolijidad dentro de las

instalaciones hospitalarias.

10



Capitulo 2: Pedagogia Hospitalaria

La interrupcion del proceso de ensefianza-aprendizaje debida a una afeccion de mayor o
menor intensidad del nifios o nifias, y que requieran de periodos de internacion hospitalaria
mas 0 menos largos, frecuentemente no recibe una respuesta estructurada y formal desde
las unidades hospitalarias publicas o privadas, esta situacion en el Ecuador va cambiando
lentamente con algunas organizaciones de salud que favorecen la continuidad al proceso
de ensefianza — aprendizaje, sin embargo este proceso es aun incompleto, y necesita
complementarse con estudios y propuestas que logren poner en practica los principios de

la pedagogia hospitalaria con herramientas contextualizadas.

En el Ecuador, en el afio 2006 inicia un proceso de largo aliento para implementar aulas
hospitalarias en varias casas de salud, este proyecto fue gestionado por la fundacion Juan
José Martinez y SOLCA (Sociedad de Lucha Contra el Cancer del Ecuador), se logré entre
otras cosas el aval del Ministerio de Educacién para las iniciativas del proyecto, y la
implementacidn de varias aulas hospitalarias en los hospitales de SOLCA en las ciudades

de Quito, Loja y Guayaquil.

2.1 Pedagogia

De acuerdo con Hostos (1991, 58), La pedagogia es una ciencia y un arte, como ciencia
es la aplicacion de las leyes naturales del entendimiento humano al desarrollo de cada
entendimiento o razén individual: o de otro modo, es el estudio del orden en que se han
de comunicar los conocimientos, fundado en las leyes de la razén. Como arte es el
conjunto de recursos y procedimientos que emplean los educadores en la transmisién de

los conocimientos.

Mientras que de acuerdo con Saavedra (2008, 115), Pedagogia, deriva del griego “Paid6s”,

que significa nifio, y agogia que significa conduccion. Etimoldgicamente equivale
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conduccion del nifio. Originalmente los pedagogos eran esclavos que cuidaban y
acompafiaban a los nifios a la escuela. En los siglos XVI1'y XVl los preceptores cumplian

el mismo papel con los hijos de las familias acomodadas.

Por otro lado, Schaub y Zenke (2001,133), Pedagogia es la ciencia de la educacion que se

ocupa de cuatro cuestiones fundamentales:

1. Descripcion de procesos educativos, didacticos y de formacion en el
presente y en el pasado.

2. Interpretacion de los programas y de las teorias en el area de sus
condiciones ideoldgicas, cientificas, politicas y sociales. Deben hacerse
intelegibles los valores, normas e intereses a partir de los cuales desarrollan
y fundamentan o se han desarrollado y fundamentado los objeticos, formas,
disposiciones y métodos de la educacion.

3. Explicacion de la configuracion organizativa e interhumana de los
procesos educativos y de los efectos observables de la educacion. Se debe
obtener un saber con cuya ayuda se puede describir y controlar los
supuestos de una educacion exitosa.

4. Clarificacion de conceptos pedagdgicos basicos y analisis, desde la
perspectiva de la teoria de la formacidn, de los desarrollos sociales para
posibilitar una configuracion de los procesos pedagdgicos meditada,

publicamente controlable y consciente de sus responsabilidades.

Actualmente el concepto de pedagogia es mas amplio porque incluye el estudio teérico y
la regulacion préctica del proceso educativo, es decir el estudio de los contenidos de la

teoria y préactica de la educacion.
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2.2 Pedagogia hospitalaria

La Pedagogia Hospitalaria, es una parte de la pedagogia cuyo sujeto de accién, estudio,
investigacion y dedicacion es el individuo hospitalizado, y provocar y favorecer que
continde con su aprendizaje cultural y formativo, y ademas sea capaz de hacer frente a su
enfermedad, haciendo hincapié en el cuidado personal y en la prevencion. Esta forma de
hacer pedagogia comprende la formacion integral y sistematica de nifio enfermo y
convaleciente, cualesquiera que sean las circunstancias de su enfermedad, en edad escolar

obligatoria, a lo largo de su proceso de hospitalizacion.

La Pedagogia Hospitalaria surge en los contextos hospitalarios ante las siguientes

necesidades:

e Necesidades pedagdgicas: de aprendizaje de materiales y contenidos escolares.
e Necesidades psicoldgicas: de acogida y adaptacion del paciente al hospital y

atencion durante la estancia.

Del Valle y Villanezo (1993) aclaran que la Pedagogia Hospitalaria no es una ciencia
cerrada sino multidisciplinaria, que se encuentra todavia delimitando su objeto de estudio
para dar respuesta a aquellas situaciones que, en la conjuncion de los &mbitos sanitarios y
educativos, la sociedad va demandando, haciéndose igualmente necesarios programas de
atencion al nifio convaleciente, es decir, concibiendo la convalecencia en el domicilio

como una prolongacion del periodo de hospitalizacion.

“El proposito de la Pedagogia Hospitalaria va mas alld, abarcando un panorama mucho
mas amplio dentro del cual la escolarizacién es un elemento mas, junto a muchos otros,
que forman parte de la evolucion y perfeccionamiento global del ser humano” (Cruz Roja

Espafiola).

La pedagogia hospitalaria es la escuela en el hospital, pero también lo ludico y la atencion

a las familias de los nifios hospitalizados. Actualmente, no existe una formacion especifica
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para estos profesionales, cuando la demanda es muy fuerte. El papel que desempefia la
escuela en el hospital es compensatorio. Resulta fundamental el intento de normalizacion
del modo de vida del nifio. La pedagogia hospitalaria es socializadora, y por eso son
también importantes las actividades recreativas que se pueden organizar en un hospital,

desde un concurso de pintura hasta una revista de planta escrita por los nifios.

2.2.1 Objetivos de la pedagogia hospitalaria

La hospitalizacion puede ser origen de efectos e impactos negativos en los nifios o nifias
hospitalizados/as y en su familia, puede ser una experiencia estresante y suele vincularse

a situaciones psicolégicas como por ejemplo:

e Alteraciones de comportamiento.
e Alteraciones cognitivas.

e Alteraciones emocionales.

Adicionalmente las consecuencias de estas alteraciones declinan en problemas propios de
la enfermedad como fatiga, cansancio, dolores, etc., asi como en caracteristicas de la
institucion hospitalaria. La tarea del educador hospitalario comienza en el momento del
ingreso del nifio al hospital, sin importar la enfermedad que adolezca y del tiempo que

requiera el nifio/a para su convalecencia.

El objetivo de la Pedagogia Hospitalaria, al igual que el de la educacion se basa en el
desarrollo integral de la persona, pero la Pedagogia Hospitalaria va mas alla, esta se centra
en buscar que los nifios/as no se alejen de las aulas y su desarrollo escolar no sea afectado

en el tiempo de hospitalizacion.

La Pedagogia Hospitalaria con la intencion de conseguir los objetivos que busca, hace uso
de la ensefianza escolar, las actividades ludicas, la orientacion personal y las estrategias

psicopedagdgicas especificas de intervencion
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Es importante mencionar que la Pedagogia hospitalaria también orienta su accionar hacia
la atencion a las familias de los nifios/as hospitalizados, ya que las mismas afrontan

situaciones negativas, cercadas en el impacto psicoldgico, fisico, ocupacional y social.

En conclusion, lo mencionada hasta el momento deriva en la necesidad de disefiar y aplicar

programas de intervencion psicoeducativa en el circulo hospitalario.
2.2.2 Procesos didacticos de la pedagogia hospitalaria.

Son el conjunto l6gico y de trabajo que tiene como objetivo dirigir el aprendizaje de los
estudiantes y generar el sentimiento propio de autonomia sobre la ensefianza-aprendizaje,

tanto en la organizacion de su tiempo para la resolucion de las actividades.

El aprovechamiento de la informacidn se realiza mediante varios procesos que constituyen
lo que se denomina “codificacion de la informacion”, en este contexto los principales

codigos de representacion del pensamiento son:

1. El cddigo logico verbal.
2. El codigo viso-espacial.

3. El codigo analdgico

A continuacion un resumen adaptado de Carrasco (2004,86), de los principales procesos

didacticos en relacion con los cédigos de la informacion:

Figura 2. Procesos didacticos
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Fuente: Carrasco, J.B (2004). Una didactica para hoy: como ensefiar mejor. Madrid: Ediciones RIALP
S.A.
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral

2.2.3 Caracterizacion de las aulas hospitalarias

Antes de describir las caracteristicas ideales y deseables de las aulas hospitalarias, es
necesario reconocer las limitaciones actuales de los espacios que ahora se disponen en las
unidades hospitalarias, en los que en casi su totalidad no fueron pensados con aulas
destinadas a dar continuidad con los planes y programas de estudio de los nifios y nifias
que alli ingresan y eventualmente permanecen a causa de sus dolencias, por otra parte, ya
en 1984 el Parlamento Europeo emiti6 su Carta Europea de los nifios hospitalizados en la

que la parte pertinente hace referencia a:

q) Derecho a disponer de locales amueblados y equipados, de modo que respondan a sus
necesidades en materia de cuidados, de educacion y de juegos asi como a las normas

oficiales de seguridad.
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Estableciendo con ello la necesidad de proveer de las facilidades para que los nifios y nifias
hospitalizados puedan continuar sus estudios mientras permanecen en hospitalizados.

De acuerdo con la versiéon 2013 del Manual de Procesos del Ministerio de Educacion, las

aulas hospitalarias se ubican como sigue (en su fase de disefio):

Tabla 5 Inventarios de procesos del distrito

Inventario de procesos del distrito

Macroproceso: Coordinacion educativa.
Proceso: Educacién especial e inclusiva.
Subproceso: Atencidn educativa a estudiantes con enfermedades cronicas

o catastréficas (en casa o aula hospitalaria)

Cadigo: D.2.05.03.04.

Nota: Manual de Procesos del Ministerio de Educacién (2013)
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral

A continuacidn se presenta las caracteristicas fisicas y de infraestructura deseables de las

aulas hospitalarias:

e Ubicacion dentro del centro de atencion de salud.

e Espacio abierto y flexible, que favorezca la interaccion entre nifios
hospitalizados, su familia, personal de la casa de salud y profesorado.

¢ Responden a las necesidades especificas de cada estudiante, en el contexto
de su edad, situacion de salud, nivel educativo, y relativa cercania de su
familia.

e Debe poseer posibilidades ciertas de interaccion telematica con el mundo
exterior, con una conexioén de internet de banda ancha y las instalaciones

suficientes para cumplir este propdsito.
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Mientras, y ademas desde el punto de vista pedagdgico/psicoldgico, las aulas hospitalarias
deben centrar sus procesos en sus estudiantes, para ello se propone considerar lo siguiente:

e Deben ser espacios que fomenten la sociabilidad del nifio o nifia
hospitalizado, permitiendo en todos los casos el contacto e intercambio de
experiencias, opiniones, vivencias entre los nifios y nifias hospitalizados.

e Los procesos educativos al cardcter voluntario de la asistencia de los nifios
y nifias que asisten a estos espacios.

e Los grupos de nifios y nifias son heterogéneos, casi siempre con edades y
niveles académicos diferentes.

e Las actividades académicas estan supeditadas al estado de salud y a los

tratamientos médicos, asi como la condicion fisica del nifio.

2.2.4 Perfil del docente hospitalario

El perfil del docente hospitalario esta condicionado por su papel fundamental en
humanizar la experiencia de hospitalizacion y con ello también contribuir a la mejora de

las dolencias de los nifios y nifias hospitalizados.

De acuerdo a la informacién del Ministerio de Educaciéon (2014). Recuperado el 4 de
octubre de 2014, de http://educacion.gob.ec/el-ministerio-de-educacion-organiza-mesas-

de-trabajo-fortalecer-la-educacion-especializada-e-inclusiva/ . En el Ecuador, el 29 de

mayo de 2014, en la ciudad de Quito se realiz6 un taller de validacion de perfiles
profesionales del &rea de educacion inclusiva, que incluy6 el andlisis del perfil del docente
de aulas hospitalarias.

Mientras, investigadores como Castarieda (2006), las competencias de debe tener el

pedagogo hospitalario son:
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Competencias técnicas: que incluyen el saber académico, conocimientos
especializados y la experiencia que tiene el pedagogo.

Competencias metodologicas: que abarca la utilizacion provechosa y
adecuada, que el pedagogo hace de sus conocimientos técnicos, para la
realizacion de tareas.

Competencias participativas: engloba la predisposicién hacia el
entendimiento interpersonal, la cooperacion y comunicacién interpersonal
con el otro personal e institucionalmente.

Competencias personales: imagen adecuada de si mismo y de los demas,
coherencia con sus convicciones, sobreponerse a obstaculos y

predisposiciones.

A continuacion las caracteristicas principales del perfil del docente hospitalario:

Debe disefiar su intervencion pedagégica desde una perspectiva
multidimensional individualizada, que considere patologia, desarraigo
cultural e historia pedagdgica y ademas fomente la participacion del

proceso de la familia y el personal de la casa de salud.

Capacidad en la coordinacion con actores del sistema normal de educacion,
de tal forma que los enlaces y contactos con las escuelas de las cuales
provienen los nifios y nifias faciliten su posterior regreso al sistema normal

de educacion.

La practica del docente hospitalario excede la puesta en marcha
unicamente de los procesos de ensefianza-aprendizaje y la continuidad del
contexto escolarizado, mas bien exige la articulacion de saberes y practicas

educativas y de cuidados de la salud.
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e Conozca, valore y sistematice le efectividad de su propuesta pedagogica,

para fundamentar un proceso de mejora continua.

e Conozca y aplique normas y reglamentos de bio-seguridad, durante el
desarrollo de la tarea pedagdgica precautelando su seguridad misma y la

de los nifios y nifias hospitalizados.

e Propicie la generacion de espacios de conocimiento, colaboracion y disefio

para la sociabilizacion y participacion con el personal de salud.

En el Ecuador desde la oficialidad se han realizado diverso realizan esfuerzos por
sistematizar y capitalizar lo avanzado por proyectos esencialmente privados (Fundacién
Juan José Martinez y SOLCA), y proponer la estandarizacién de la practica docente en las
aulas hospitalarias, con la generacion de un perfil profesional especializado. Sin embargo
aun queda muchisimo camino por recorrer, considerando la ausencia relativa de datos al
respecto, se puede asegurar que la gran mayoria de los casos de nifios y nifias con estancias
mas o menos largas en casas de salud reciben Unicamente atencién en salud descuidando

la continuidad de su formacién académica.
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Capitulo 3 : Lectoescrituray su desarrollo

La lectura y la escritura son macro destrezas o macro habilidades del area de Lengua y
Literatura, las cuales han sido trabajadas con mayor énfasis en la escuela. EI término
lectoescritura se asocia de manera general a los primeros afos del sistema educativo, es
decir nivel inicial y primero y segundo afio de Educacion General Basica, sin embargo,
este término responde a una vision global del aprendizaje de la lectura y escritura que va
mas all& de iniciar a leer y a escribir en los primeros afios. Cooper (1997) indica que
lectoescritura significa la aplicacion uso de los procesos de pensar, leer y escribir al
fomentar la interaccion verbal, por lo tanto se la trabajaria con nifios y nifias mayores,

como se pretende realizar en este producto educativo.

3.1 Lectoescritura

Las diferentes definiciones de lectoescritura determinan la forma en que se ensefia, y este
es un elemento que impide encontrar una definicion mundial y localmente aceptada, sin
embargo a continuacion se presentan algunos elementos necesarios para intentar una

definicion en el contexto de este estudio:

La lectoescritura si bien, desde un primer acercamiento puede entenderse como un
mecanismo que relaciona los ojos, las manos y el medio impreso, casi reducido a un acto
meramente mecanico, sin embargo ademas de aquello -que si interviene- es necesario

entender en este proceso su complejidad a nivel del cerebro.

Otro elemento necesario es el dimensionamiento histérico de la lectoescritura y como ha
servido para pasar de un proceso elitista en el que los libros y el conocimiento mismo
estaba reservado a quienes podia pagar copias escritas a mano, a la universalizacién (al
menos el acceso) con el advenimiento de la imprenta a mas personas. Y como ellas en este
proceso se involucran y hacen posible, permiten alcanzar el proyecto de una sociedad

determinada.
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La capacidad de escoger de las personas, es potenciada cuando desarrollan habilidades de
lectura y escritura, brindando entonces la posibilidad de alcanzar eventualmente

autonomia en la accion.

En este contexto, a continuacion se presenta una definicion que recoge algunos elementos

de los mencionados:

Au (1993), define la lectoescritura como: La capacidad y la voluntad de utilizar la lectura
y la escritura para construir el significado del texto impreso, de manera que respondan a

las exigencias de un contexto social determinado.

Un breve andlisis de la definicion citada, permite considerar elementos como: “La
voluntad de utilizar la lectura y la escritura”, esta funcion es especialmente importante en
el contexto de la pedagogia hospitalaria, considerando el estado de salud de los nifios y

nifias hospitalizados.

Otro elemento es la estrecha relacion que existe entre lectura, y escritura y como estos
procesos se potencian uno al otro, y como desde su pleno manejo se puede encontrar el
significado especifico de un texto determinado, finalmente, y aunque la definicion no lo
presenta, también escuchar y hablar, tienen roles cruciales en el desarrollo individual y

colectivo de la lectoescritura.

3.3 Iniciacion a la lectoescritura

Respecto a la edad para el inicio de la lectoescritura, Brice (2003, 227), citando a Clemente
(2001, 49) sefiala que existe una posicion mas bien historica en la que el inicio de los
procesos de la lectoescritura se inician a los 6 afios, sin embargo ya investigaciones de las

fechas sefialadas proponen la conveniencia de iniciar mucho antes el inicio de la
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lectoescritura y las repercusiones ventajosas que esto traeria para el desempefio del
estudiante a lo largo de su vida académica y personal.

Ademas de lo anterior, Elaborado Pores como Cantero (2004, 127), sefiala que una de las
ausencias mas notables en los métodos de lectura y escritura es la prosodia, entendida
como el ritmo y la entonacion de lo leido, y como esto contribuye a completar el texto
escrito.

Diversas corrientes del pensamiento sefialan la diversidad de formas por las que las
personas adquieren y desarrollan las habilidades necesarias y suficientes para realizar una
lectoescritura eficaz que aporte especialmente en la nifiez a lograr individuos autonomos,

que aprendan y perfeccionen sus préacticas.

En este contexto, la mayoria de las teorias confluyen en identificar etapas en el desarrollo

pleno de la lectoescritura, como se muestra a continuacion:

‘ Iniciacion remota ‘
I

Predominantemente
ambiental

Motivante

y madurativa -
Ejercicios de pre lectura
y pre escritura

[
Sensibilizacion del nifio

ante los factores que
influyen en la lectura

Figura 3. Etapas de inciacion a la lectoescritura.

Fuente: Brice, E. (2003). Didéactica de la lengua y la literatura para primaria. Madrid: Prentice Hall.
Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral




El nifio debe desarrollar algunas capacidades que favorecen al aprendizaje de la

lectoescritura. Estas son:

e Capacidad discursiva y sintactica en desarrollo.

e El nifio o nifia, discrimina, distingue: Formas graficas basicas, sonidos.

e El nifio o nifia, realiza correspondencias entre sonidos, y formas gréaficas
bésicas.

e El nifio o nifia conoce: Cierto nimero de palabras —vocabulario, ciertas
estructuras sintacticas

e El nifio o nifia es hablante de la lengua en la que se desarrolla el acto
academico.

¢ El nifio o nifia tiene un conocimiento previo de su entorno. Aun cuando no

se le ha ensefiado a propdsito.

3.3.1. Métodos de ensefianza

Los de métodos de ensefianza de la lectoescritura pueden dividirse en dos categorias, los
de sintesis y de los de analisis. Se podria indicar que la primera agrupa a los métodos

tradicionales, mientras la segunda tiene que ver con una evolucién de aquellos.

Los métodos de sintesis: que van de lo particular a lo general, es decir de la grafia y fonema
de la letra a la silaba y luego a la palabra.

- Fonético-alfabético

- Fonético-silabico
Los métodos de andlisis: van de lo general a lo particular, es decir de la palabra, frase u
oracion a la grafia y fonema de cada una. Se pretende analizar la palabra para llegar a las

unidades minimas.
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- Método global
- Método de la palabra generadora
- Métodos de la frase

- Meétodo de la oracion

En la préctica educativa es comun evidenciar la union de estos métodos, puesto que no se
puede trabajar uno solo, por lo tanto surgen los métodos mixtos o llamados eclécticos ya
que el aprendizaje de la lectura y la escritura debe tener como proposito la comprension y

la produccion de textos.

Segln Anderson, A. & Teale, W. (1982), Los nifios que inician el aprendizaje de la lecto

escritura y van desarrollandola son capaces de:

Leer sin omisiones, sin repeticiones, sin sustituir palabras, sin errores de lectura a

la inversa.

e Leer acentuando correctamente cada palabra, usando el tono medio de voz, y
comprendiendo lo que se lee.

e Leer de manera espontanea.

e Conocer la correspondencia entre fonema y grafema.

e Traducir fonemas en grafemas.

e Copiar frases completas.

e Escribir dictado.

e Redactar frases sencillas.

e Escribir en forma legible

e Conocer ampliamente el lenguaje que van a leer, mientras los maestros deben
motivarlos para mejorar sus habilidades linglisticas.

e Reconocer las letras en sus distintas caracteristicas.

e Aprender a dar significado al concepto.
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3.4. Desarrollo de la lectoescritura

Los nifios y nifias se inician en la lectura y la escritura en los primeros afios de la escuela,
en el caso ecuatoriano a partir de los 3 hasta los 6 afios para después desarrollar las
destrezas del lenguaje y sus destrezas especificas, como lo indica el area de Lengua y
Literatura en los documentos curriculares de la Educacion General Basica del 2010.

A continuacion una adaptacion grafica del texto de Aguas (1999, 6), en la que se muestran

las cuatro destrezas generales y las especificas del lenguaje:

Respetar turnos Escucharreceptivamente | | Entender instrucciones
en la conversacion lenguajes no verbales orales
Escuchar
Interpretar signos linglisticos Manifestar respeto por situaciones
en la conversacion comunicativas cotidianas
Receptivas
Llegara Leer oralmente con .
conclusiones claridad y entonacion Resumir
Leer
Establecer el propésito Relacionar el contenido del texto
de la lectura con la realidad

Figura 4. Destrezas del lenguaje.

Fuente: Aguas, P. & Arcentales, B. (1999). ;Cémo desarrollar las destrezas de la lectura?. Quito:
LIBRESA y CENAISE.

Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo y Santiago David Corral Corral
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Normalmente es frecuente el uso simultaneo de varias destrezas del lenguaje, segun Lépez
y Gallardo (2011, 386), La conveniencia de que se desarrollen actividades en el aula que
impliquen el uso de varias destrezas a un tiempo: por ejemplo ver y escuchar un debate
televisivo, tomando notas, para después hablar de ello, incluso leyendo un texto
complementario. Parece ser que esta combinacion de habilidades resulta sumamente
beneficiosa para el aprendizaje, entre otras cosas, porque se asemeja al modo en que

interactuamos linglisticamente en la vida real.

3.5 Area de lengua y literatura

En la Actualizacién y Fortalecimiento Curricular del 2010 se indica que aprender Lengua
y Literatura posibilita que la alumna y el alumno desarrollen destrezas para interactuar
entre si y usen la lengua en beneficio de la interaccion social. Esto explica, a su vez, la
vision de la lengua como éarea transversal sobre la que se apoyaran otras areas del
aprendizaje escolar, porque es la escuela la que debe favorecer la participacion de los
nifios, las nifias y los adolescentes en una variedad de experiencias que les permitan

desempefiar los roles que tendran que practicar fuera de ella.

En los documentos curriculares se plantea que el eje curricular integrador es escuchar,
hablar leer y escribir para la interaccion social y determinan las destrezas con criterio de
desempefio de cada uno de los ejes del aprendizaje, denominadas de esta manera a las
macro-destrezas, que son leer, escribir, hablar y escuchar (incluyen texto), cada una con

sus procesos especificos de desarrollo.

En Primero de EGB, de manera general las destrezas a desarrollar son: describir
caracteristicas, escuchar narraciones, comprender el significado de palabras y frases,
participar en conversaciones, interactuar, participar en la produccion de textos orales y
escritos (con la ayuda del adulto), ejecutar rasgos caligraficos, escribir el nombre propio

segun el propio cddigo, escuchar descripciones, exponer experiencias, escribir con su
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propio cddigo, escuchar exposiciones, leer imagenes de narraciones, ordenar secuencias

I6gicas, diferencias fonemas, reconocer letras.

A partir de Segundo hasta Quinto de EGB son: comprender, comunicar, identificar,
planificar, utilizar adecuadamente, narrar, escuchar, describir, escribir, emitir, exponer,
expresar, las cuales se van desarrollando de manera gradual.

Ya se trabajan las tipologias textuales y de acuerdo a los afios son:

- Segundo de EGB: conversacion, narracion, descripcion, instruccion, exposicion,
argumentacion.

- Tercero de EGB: Instrucciones orales y escritas/ reglas de juego, cuentos de hadas,
mensajes, postales/invitaciones/tarjetas de felicitacion, juegos del lenguaje:
adivinanzas, trabalenguas, retahilas, nanas y rondas, carteleras: afiches, cuentos
maravillosas.

- Cuarto de EGB: guia turistica, fabulas, guia telefénica, juego de palabras,
clasificados, cuentos breves.

- Quinto de EGB: reglamentos, manuales de instrucciones, cuento popular, recetas,

rimas, dialogos, leyendas.

También se ponen en préctica la produccidn y uso de estandares de Lengua y Literatura,

que se organizan en dominios de conocimiento:

e Comunicacién oral: En este dominio de conocimiento se espera del estudiante la

el desarrollo de la habilidad para expresar y comunicar sus ideas a través del
lenguaje oral, ademas de estar en capacidad de realizar escucha activa.

e Comprension de textos escritos: En este dominio el énfasis esta en la comprension

a nivel de comprension literal, inferencial y critico-valorativo. En la perspectiva
de generar en ellos aprendizajes significativos, ampliar su base de conocimiento y

desarrollar ademas su pensamiento critico, reflexivo y creativo.

28



e Produccion de textos escritos: El énfasis de este dominio esta en la capacidad de

los y las estudiantes para comunicarse en forma escrita en varios ambitos de su

vida, con caracteristicas de coherencia y consistencia.

De igual forma, desde el Ministerio de Educacion, los progresos en estos dominios de
conocimiento se darian y medirian a través de 5 niveles, que se evaluaran a lo largo de la
permanencia de los nifios y nifias en el sistema escolar ecuatoriano.

Los recursos que se utilizan en el &rea son: narraciones literarias e informativas, poemas,
adivinanzas, trabalenguas, ilustraciones, imagenes, abecedarios, afiches, publicidad, es

decir textos visuales y escritos en general.
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Capitulo 4: Guia de actividades ludicas para la estimulacion de la lectoescritura en
nifios de 5 a 10 afos dirigida a maestros y maestras hospitalarias.

Descripcion del producto educativo:

Este producto educativo es una guia de trabajo para él o la docente hospitalaria, y hace
énfasis en el trabajo con actividades desarrolladas para trabajar con nifios y nifias
hospitalizadas y que deban pasar temporadas relativamente largas fuera de la institucion

educativa a la que usualmente asisten.

El objetivo de la Pedagogia Hospitalaria, al igual que el de la educacion se basa en el
desarrollo integral de la persona, pero la Pedagogia Hospitalaria va mas alla, esta se centra
en buscar que los nifios/as no se alejen de las aulas y su desarrollo escolar no sea afectado

en el tiempo de hospitalizacion.

Esta guia contiene 20 actividades enfocadas en el desarrollo de la lecto-escritura de los
nifios y nifias que asisten normalmente a su institucién educativa entre el ler y 7mo afio

de educacion basica.

Constituye sin duda un aporte al &mbito educativo, en tanto y en cuanto, desarrolla
conceptos, definiciones y practicas de la pedagogia hospitalaria en una guia de aplicacion
para el docente mediada pedagdgicamente considerando siempre el estado de los nifios y

nifias a quienes va dirigida.
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Fundamentacion tedrica

Pedagogia hospitalaria

La Pedagogia Hospitalaria, es una parte de la pedagogia cuyo sujeto de accidn, estudio,
investigacion y dedicacion es el individuo hospitalizado, y provocar y favorecer que
continte con su aprendizaje cultural y formativo, y ademas sea capaz de hacer frente a su
enfermedad, haciendo hincapié en el cuidado personal y en la prevencion. Esta forma de
hacer pedagogia comprende la formacién integral y sisteméatica de nifio enfermo y
convaleciente, cualesquiera que sean las circunstancias de su enfermedad, en edad escolar

obligatoria, a lo largo de su proceso de hospitalizacion.

La Pedagogia Hospitalaria surge en los contextos hospitalarios ante las siguientes

necesidades:

e Necesidades pedagdgicas: de aprendizaje de materiales y contenidos escolares.
¢ Necesidades psicoldgicas: de acogida y adaptacion del paciente al hospital y

atencion durante la estancia.

Del Valle y Villanezo (1993) aclaran que la Pedagogia Hospitalaria no es una ciencia
cerrada sino multidisciplinaria, que se encuentra todavia delimitando su objeto de estudio
para dar respuesta a aquellas situaciones que, en la conjuncién de los ambitos sanitarios y
educativos, la sociedad va demandando, haciéndose igualmente necesarios programas de
atencion al nifio convaleciente, es decir, concibiendo la convalecencia en el domicilio

como una prolongacion del periodo de hospitalizacion.

“El proposito de la Pedagogia Hospitalaria va mas alla, abarcando un panorama mucho
mas amplio dentro del cual la escolarizacion es un elemento mas, junto a muchos otros,
que forman parte de la evolucion y perfeccionamiento global del ser humano” (Cruz Roja

Espafiola). La pedagogia hospitalaria es la escuela en el hospital, pero también lo ludico
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y la atencion a las familias de los nifios hospitalizados. Actualmente, no existe una
formacion especifica para estos profesionales, cuando la demanda es muy fuerte. El papel
que desempefia la escuela en el hospital es compensatorio. Resulta fundamental el intento
de normalizacién del modo de vida del nifio. La pedagogia hospitalaria es socializadora,
y por eso son también importantes las actividades recreativas que se pueden organizar en

un hospital, desde un concurso de pintura hasta una revista de planta escrita por los nifios.

Didactica de la lecto escritura

Las diferentes definiciones de lectoescritura determinan la forma en que se ensefia, y este
es un elemento que impide encontrar una definicion mundial y localmente aceptada, sin
embargo a continuacién se presentan algunos elementos necesarios para intentar una

definicion en el contexto de este estudio:

La lectoescritura si bien, desde un primer acercamiento puede entenderse como un
mecanismo que relaciona los ojos, las manos y el medio impreso, casi reducido a un acto
meramente mecanico, sin embargo ademas de aquello -que si interviene- es necesario

entender en este proceso su complejidad a nivel del cerebro.

Otro elemento necesario es el dimensionamiento historico de la lectoescritura y como ha
servido para pasar de un proceso elitista en el que los libros y el conocimiento mismo
estaba reservado a quienes podia pagar copias escritas a mano, a la universalizacion (al
menos el acceso) con el advenimiento de la imprenta a mas personas. Y como ellas en
este proceso se involucran y hacen posible, permiten alcanzar el proyecto de una sociedad

determinada.

La capacidad de escoger de las personas, es potenciada cuando desarrollan habilidades de
lectura y escritura, brindando entonces la posibilidad de alcanzar eventualmente

autonomia en la accion.
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En este contexto, a continuacion se presenta una definicidn que recoge algunos elementos

de los mencionados:

Au (1993), define la lectoescritura como: La capacidad y la voluntad de utilizar la lectura
y la escritura para construir el significado del texto impreso, de manera que respondan a

las exigencias de un contexto social determinado.

Un breve andlisis de la definicion citada, permite considerar elementos como: “La
voluntad de utilizar la lectura y la escritura”, esta funcion es especialmente importante en
el contexto de la pedagogia hospitalaria, considerando el estado de salud de los nifios y

nifias hospitalizados.

Otro elemento es la estrecha relacion que existe entre lectura, y escritura y como estos
procesos se potencian uno al otro, y como desde su pleno manejo se puede encontrar el
significado especifico de un texto determinado, finalmente, y aunque la definicion no lo
presenta, también escuchar y hablar, tienen roles cruciales en el desarrollo individual y

colectivo de la lectoescritura.

Documentos curriculares

Todos los documentos curriculares utilizados para el desarrollo de este producto

educativo provienen de la mas reciente reforma curricular
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Actividad 1: Explorando estoy.

Afo: lero EGB
Eje curricular integrador: Escuchar y hablar para la interaccion social
Eje de aprendizaje: Convivencia

Blogue curricular; Mis huevos amigos y Yyo.

Destreza con criterio de Obijetivo de aprendizaje  Actividades Recursos Evaluacién
desempefio
Identifica a su maestra/oy Los nifios identifican au Los nifios dicen sus nombres. Se pueden utilizar Comunica sus
a sus comparieros/as. Maestra/o y a sus pares. | a maestra/o se presenta a todosy ~cartulinas adhesivas de ideas
Comprende el significado todas. colores. Articula bien los
de las palabras. Los nifios van repitiendo los sonidos.
nombres de sus compafieros de aula Usa lenguaje
hospitalaria. claro y coherente.
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Actividad 2: ;Qué hacen los nifios y las nifias?

Afio: lero EGB
Eje curricular integrador: Escuchar y hablar para la interaccion social
Eje de aprendizaje: Convivencia

Bloque curricular: Mis nuevos amigos y Yyo.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacion
criterio de aprendizaje

desempefio

Escucha Identificar los La maestra/o hospitalaria cuenta una historia cortisima. Historia corta. El nifio colorea segun

narraciones  sonidos iniciales | yego pide a los estudiantes que repitan los sonidos con Tarjetas con figuras ~ corresponde.

para de las palabras o5 que comienza las palabras de su relato. para colorear.

diferenciare  de narraciones Se le pide al nifio/a que coloree tarjetas con figuras Crayones.

identificar el corta. derivadas de la historia contada, segun las respuestas de

namero de la actividad anterior.
palabras que

componen

una cadena

sonora.
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Actividad 3: ¢ Que se ve desde la ventana?

Afo: 2do EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Conversacion.

Destreza con criterio de Obijetivo de aprendizaje

desempefio

Actividades

Recursos

Evaluacion

Comprender y producir
conversaciones orales
desde percepciones

personales.

Conversar con el interlocutor

sobre lo que sucede fuera desde

la percepcidn que se recibe
desde la ventana de la

habitacion del hospital.

El nifio se acerca lo mas
posible a la ventana de la

habitacion.

Junto con el educador
escogen al azar personas
que estén realizando

alguna actividad.

El nifio responde
preguntas cortas sobre lo
que posiblemente esté

haciendo la gente de fuera.

Junto al educador produce

situaciones jocosas sobre

Se utilizara la ventana de la
habitacion del nifio enfermo.
Si la habitacion carece de
aquella se utilizara la de la sala

de espera o visitas.

Comunica sus

ideas

Articula bien

los sonidos.

Usa lenguaje
claroy
coherente.
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las actividades que hace la

gente de fuera.

38



Actividad 4: El raton y el Ledn.

Afo: 2do EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Descripcion.

Destreza con criterio Obijetivo de Actividades Recursos Evaluacién

de desempefio aprendizaje

Describir oralmente Describe las El educador presenta al nifio las laminas Laminas con la Describe correctamente las
las caracteristicas de caracteristicas de los de la fabula en el orden correcto. secuencia de la caracteristicas mas

los animales. personajes de la

fabula.

El nifio describe las caracteristicas de los
animales. ( ledn-bondadoso, raton-

convincente, agradecido, ...)

Terminan la actividad con alguna
variante de la fabula comenzando con la
pregunta ¢Que hubiera pasado si: ... ?,
produciendo con ello variaciones

divertidas.

fabula de Esopo “El evidentes de los personajes

raton y el Ledn”.. de la fabula.

Hace un correcto uso del

lenguaje claro y coherente.
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<2

Figura 5. El ratén y el leon.

Fuente: The Project Gutenberg EBook of The 4Asop for Children, by ZAsop
Elaborado Por: The Project Gutenberg EBook of The Asop for Children, by ZAsop
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Actividad 5: Pedrito y el lobo.

Afo: 2do EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Narracion.

Destreza con Objetivo de aprendizaje Actividades Recursos Evaluacion

criterio de

desempefio

Narrar Narrar el cuento Escuchar el cuento “Pedrito y el Cuento corto de pedrito y el Narra la historia.
historiasen  “Pedrito y el lobo”, lobo” lobo con muchas Usa lenguaje claro y
formaclara, para desarrollar la Mirar las ilustraciones. ilustraciones coloridas. coherente.
teniendoen  experticia oral.

cuenta el qué,
el para qué, y
guienes

intervienen.

Escoger las preguntas de la “Caja

preguntona ” para responder.

Narrar el cuento.

“Caja preguntona” , que
contiene las preguntas
impresas para que los nifios
las vayan respondiendo al

azar.
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Fuente: Pedro y el lobo (Abuelo) recuperado de http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-char2-153536013 CC.

SONJa |VaN SaSHa

Figura 6. Personajes Pedrito y el lobo - 1.

Elaborado Por: Pedro y el lobo (Abuelo) recuperado de http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-char2-153536013 CC.
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GReNdFATHER

WOLF

Figura 7. Pedrito y el lobo, personajes 2.

Fuente: http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-Spread-153534989 CC
Elaborado por: http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-Spread-153534989 CC
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and THE WOLF e

around

and around the tree,

Fuente: http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-Animals-153535478 CC.
Elaborado Por: http://townofwolves.deviantart.com/art/Peter-and-the-Wolf-Animals-153535478 CC.
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Actividad 4: Los tres chanchitos.

Afo: 2do EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccién social.

Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Exposicion.

Destreza con Objetivo de aprendizaje Actividades

criterio de

desempefio

Comprender  Exponer en forma El estudiante pone los contenidos al

y producir coherente las acciones  cuento “Los tres chanchitos”.

exposiciones  presentadas en el El estudiante expone sus contenidos

orales a partir cuento “Los tres a otros estudiantes o al educador.

del cuento chanchitos Junto al educador ensayan

Los tres respuestas a la pregunta ;Que

chanchitos” I
pasarla S1. ... !

en esta

ocasion sin

palabras.

45

Recursos

Cuento “Los tres

chanchitos” sin palabras.

Evaluacion

Exponer con claridad textos
orales expositivos utilizando
esquemas graficos y otros

tipos de recursos.



Figura 9. Los tres chanchitos.

Fuente: http://www.deviantart.com/art/The-three-little-pigs-292413570

Elaborado Por: http://www.deviantart.com/art/The-three-little-pigs-292413570
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Actividad 6: Mi cuento de hadas.

Afo: 3ro EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Literatura.

Bloque curricular: Cuentos de hadas.

Destreza con Obijetivo de aprendizaje Actividades Recursos Evaluacion

criterio de

desempefio

Desarrollar ~ Producir un cuento de  Se plantean la estructura basica del cuento  Carteles pequefios que  El nifio desarrolla y
cuentos de hadas a partir de varios de hadas: Situacion inicial, conflicto, describen cada elemento arma un cuento de

hadas desde
la utilizacién
de recursos
propios del

género.

elementos particulares.

desarrollo, solucion del conflicto y final de  funcional del cuento de hadas apoyado por el

la historia. hadas. educador.

En base a preguntas y respuestas el Pizarra de tiza liquida.
Educador va anotando en una pizal’l’a |quIda Marcadores de pizarra_

los elementos del cuento.

Al final se revisa en conjunto lo trabajado y

se lee nuevamente.
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Actividad 7: Tarjetitas.

Afio: 3ro EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Eje de aprendizaje: Escribir.

Bloque curricular: jBuenas noticias!

Destreza con Obijetivo de Actividades
criterio de aprendizaje
desempefio

Recursos

Evaluacion

Escribir mensajes Elaborar tarjetas Se pide al nifio que dibuje la primera pagina de

cortos en tarjetas  de saludo a otros su tarjeta, procurando caricaturizar a algun

desde la escritura nifios en personaje del centro de salud.
adecuada de tratamiento en la | yego el educador informa y explica los
oraciones. unidad medica.  glementos necesarios y suficientes para una

buena estructura de la tarjeta: Direccion, saludo,

cuerpo, fecha, despedida y firma.

Juntos van desarrollando los elementos y

escribiéndolos con cuidado en la tarjeta.

Tarjeta de cartulina

(A4/2), en color claro.

Crayones y/o
marcadores

permanentes.

Marcador de punta

fina.

La tarjeta elaborada
debe tener los
elementos estructurales
bien definidos y
escritos con

coherencia.
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Actividad 8: jLeo todo lo que esta a mi alcance!

Afo: 3ro EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Leer.

Bloque curricular: jA leer todo lo que nos rodea!

Destreza con Objetivo

de Actividades

Recursos

Evaluacion

criterio de aprendizaje

desempefio

Comprender  Analizar los El nifio, en funcidn de sus posibilidades recorre el Sefalética dispuestaenel  El cartel producido
mensajes diferentes centro de salud. centro hospitalario. contiene un mensaje

expresados en mensajes

carteles, dispuestos en
afiches, y el centro de
otros en el salud.

entorno mas
préximo del

nifio enfermo.

En su recorrido junto al educador ubica los
diferentes tipos de carteles y sus mensajes

particulares.
Responde a preguntas como ¢Cual es el mensaje,
de determinado cartel?, ;Esta imagen representa?

Junto al educador ensayan variaciones a los
carteles, y producen uno propio para la

habitacion/cama.

Silla de ruedas cuando

corresponda.

Material de papeleria.

entendible y que llama

la atencion.
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Actividad 9: jJuguemos!

Afo: 3ro EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Leer.

Bloque curricular: jVamos a jugar!

Destreza con Objetivo  de Actividades Recursos Evaluacion

criterio  de aprendizaje

desempefio

Escuchar con Comprender  Juegan el nifio hospitalizado y el educador. Dado Responde a preguntas en

atencion reglas de Se comunican las reglas del juego.

reglas de Juego, y Lanzan el dado para ir por turnos avanzando o

Juego. aplicarlas retrocediendo segun el nimero que se obtenga.

correctamente. . o .
Se siguen las indicaciones del casillero al que se

llega.

Ganara el primero que llegue al casillero marcado

con “llegada”

Tablero con laberinto
numerado e

instrucciones.

relacion con el uso de los
dados, y como condiciona

el orden.

Expresa claramente su
posicidn sobre seguir 0 no

las reglas del juego.
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Actividad 10: jEI Chapulin ha llegado!

Afo: 4to EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Para divertirnos y volar.

Destreza con Objetivo  de Actividades Recursos Evaluacién

criterio de aprendizaje

desempefio

Interpretar el Comprender  Se revisan varios refranes cortos y completos. Tarjetas con refranes El nifio produce explica

significado de el significado

los refranes
desde el
aspecto
ludico de la

lengua.

de los

refranes.

. N completos.
Se reflexiona brevemente sobre su significado y P

consecuencias para la cotidianidad del nifio enfermo.  Tarjetas con refranes

. . divididos en dos partes.
Se revisan los mismos refranes en partes. P

Se mezclan los refranes de tal forma que se reproduce
la confusidn que solia provocar el personaje comico
“El Chapulin Colorado”

el significado de los
refranes y las
consecuencias en su

cotidianidad.
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Actividad 11: Chiste cortito.

Afio: 4to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Para divertirnos y volar.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacion
criterio de aprendizaje

desempefio

Considerar la Comprender desde Se utiliza el cartel con el chiste: “Un ratoncito  Cartel pequefio con el  El nifio cuenta el chiste

construccion  un chiste la entra a un ascensor y un sefior le pregunta ;A chiste para que el nifio  con fluidez.

l6gica de las  necesidad de que piso?, y el responde a mi colita.” pueda leerlo. El nifio, reconoce los

ideas. considerar el El nifio explica con sus palabras los distintos  Cartel pequefio con los  diferentes significados
contexto para significados que la palabra piso posee. varios significados (5)  que puede tener una
asignar el Recibe desde el educador los significados de la de la palabra “piso”.  palabra de acuerdo con
significado palabra piso. el contexto.

correcto de una

palabra.
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Actividad 12: Lengua traba.

Afio: 4to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Eje de aprendizaje: Hablar.

Bloque curricular: Para divertirnos y volar.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacion

criterio de aprendizaje

desempefio

Narrar Repetir El educador presenta 3 carteles pequefios con 3 carteles pequefios con El nifio luego de varios
trabalenguas trabalenguas trabalenguas. varios trabalenguas ensayos logra repetir los
para Utilizal’ Ia para Se |een IOS Carteles muy répidamente' rEfranes con ﬂuidez.
funcién desarrollar su

Se va regulando la velocidad de la lectura.

estética  del experticia . » . .
Se pide el nifio que intente recordar y repetir

lenguaje. oral.
correctamente los trabalenguas.
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Actividad 13: Adivinanza.

Afo: 4to EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Ejes de aprendizaje: Escuchar y hablar.

Bloque curricular: Para divertirnos y volar.

Destreza con Objetivo de aprendizaje Actividades Recursos Evaluacion

criterio de

desempefio

Escucha Motivar al nifio para El educador presenta 3 carteles 3 carteles pequefios con El nifio asocia rapidamente
adivinanzas identificar contextosy  pequefios con adivinanzas. adivinanzas. la adivinanza con una
desde la encontrar significados respuesta correcta.

comprension
de la
construccion
I6gica de las
ideas.

de palabras ocultas.

Se leen los carteles muy

rapidamente.
Se pide el nifio que intente

averiguar a lo que se refiere la

adivinanza.
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Actividad 14: Mi comida favorita.

Afio: 5to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Ejes de aprendizaje: Escuchar y hablar.

Bloque curricular: Recetas jTodo sobre recetas!.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos

criterio de aprendizaje

Evaluacion

desempefio

Expresaren  Comprender la  Se pregunta al nifio cual es su comida favorita. Pizarra liquida. El nifio es capaz de
formaoral y idea de proceso  ge averigua si conoce o sabe cual es el Marcadores identificar el orden
con secuencia Yy orden aplicado procedimiento para cocinarla. apropiados_ correcto de una receta.
logica el ala (el educador previamente averigua al personal de

orden conformacion de

dietas cual es la comida favorita del nifio, y averigua

correctode  unareceta de su preparacion)

una receta. comida. o
Se ensayan variaciones desde el educador que

pregunta: ;Que pasaria si?.
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Actividad 15: La leyenda de Cantuiia.

Afio: 5to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Ejes de aprendizaje: Escuchar y hablar.

Bloque curricular: Leyendas tradicionales, leyendas de mi pais.

Destreza  con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacién

criterio de aprendizaje

desempefio

Disfrutar la Comprender El educador va presentando una a una las imagenes de  Laminas de la leyenda  El nifio narra la
leyenda la leyenda la leyenda de Cantufia. de Cantufia. leyenda de Cantuiia

tradicional de  tradicional  También una a una el nifio va describiendo lo que

Cantufia en de Cantufia.  gpserva y va respondiendo preguntas puntuales que
funcion del ayudan a la descripcion formuladas por el educador
reconocimiento como: ¢Que personajes intervienen?, ¢De que

de sus conversan los personajes?, ¢ Es posible esa situacion?
elementos

Una vez descritas todas las escenas se pide al nifio que

caracteristicos. cuente toda la leyenda.

en forma coherente,

detallada, y fluida.
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Actividad 16: El teléfono descompuesto.

Afio: 5to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Ejes de aprendizaje: Escuchar y hablar.

Bloque curricular: Diélogo telefénico.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacién

criterio de aprendizaje

desempefio

Utilizar las Utilizar Para esta actividad se requiere el trabajo colaborativo de ~ Mensaje elaborado Los nifios comparan

propiedades  fluidamente varios nifios.

textuales y los el lenguaje |njcia con un mensaje corto elaborado y escrito en una
elementos de oral para la tarjeta de cartulina por el educador que lo transmite al
la lengua para transmision primer nifio y de alli este al segundo y asi uno tras otro
la transmision efectiva de hasta Ilegar al dltimo.

de mensajes  mensajes

orales. telefonicos. | mensaje original.

Todos conversan sobre el mensaje que recibieron, el que

transmitieron y el que finalmente lleg6.

Cuando llega al final se solicita que cuente a todos cual es

escrito en una tarjeta.  los mensajes y

Espacio suficiente para dimensionan la
que los nifios se distorsion en la

sienten al rededory ~ transmision de los

conversen fluidamente. MenNsajes.
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Actividad 17: Vamos con las rimas.

Afo: 5to EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccién social.

Ejes de aprendizaje: Hablar.

Blogue curricular: Rimas jRimas y cuentos o cuentos y rimas!.

Destreza con Objetivo de Actividades

criterio

desempefio

Escuchar y
leer variedad
de rimas en
funcion de
identificar el
papel del
sonido en la
poesia y su
proposito

estético.

de aprendizaje

Comprender Se presentan carteles pequefios con rimas

rimas para
disfrutar la
expresion

artistica.

completas al estudiante, y se pide que las

verbalice.

Acto seguido, nuevamente con carteles pequefios

se presentan rimas incompletas.
Se pide al nifio que intente completar las rimas.

Se leen una vez completadas las rimas con apoyo

del educador.

Recursos Evaluacion

Carteles pequefios con rimas  Interesa conocer como
escritas con lenguaje florido y el nifio logra hacer
entendible para el nifio. coincidir con sus
Carteles pequefios con rimas ~ Palabras las rimas
incompletas y que no incompletas.
requieren de un vocabulario

extenso del nifio.

58



Actividad 18: A correr imaginacion.

Afo: 6to EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Ejes de aprendizaje: Descripcion literaria.

Bloque curricular: Mundos y seres fantasticos.

Destreza con Objetivo de aprendizaje Actividades

criterio de

desempefio

Recursos

Evaluacion

Describir
oralmente
objetos
presentados
con la
aplicacién de
recursos
propios de la
literatura

fantastica.

El nifio describe
objetivamente los
personajes a él

presentados.

Se presenta al nifio tarjetas con
dibujos de 3 seres fantasticos, un

dragon, un unicornio, y un craken.

Se pide al nifio que describa cada
uno de los animales utilizando para
ello lenguaje que realce sus

principales caracteristicas.

3 tarjetas con dibujos de
seres fantasticos.

El nifio utiliza lenguaje
fluido y coherente para
realizar una descripcion
efectiva de los seres

fantasticos.
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Figura 10. Dragén, unicornio, y cracken

Fuentes:

http://www.deviantart.com/art/Dark-Dragon-Smooth-Shading-167775535 CC
http://fc02.deviantart.net/fs71/i/2013/199/c/e/kraken_by ehioe-d6e0e89.jpg CC
http://invidiana.deviantart.com/art/Unicorn-Horn-199528325 CC

Elaborado Por:
http://www.deviantart.com/art/Dark-Dragon-Smooth-Shading-167775535 CC
http://fc02.deviantart.net/fs71/i/2013/199/c/e/kraken_by ehioe-d6e0e89.jpg CC
http://invidiana.deviantart.com/art/Unicorn-Horn-199528325 CC
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Actividad 19: Anécdotas y anécdotas.

Afo: 6to EGB

Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.

Ejes de aprendizaje: Descripcion literaria.

Bloque curricular: Gorilas en la niebla.

Destreza con Objetivo de Actividades

criterio de aprendizaje

Recursos Evaluacion

desempefio
Utilizar Comprender El nifio con apoyo del educador recorre la Cuaderno para el registro de Utiliza lenguaje claro,
anecdotas las unidad hospitalaria para recolectar anécdotas  las anécdotas recopiladas.  conciso, y fluido para

como medios anécdotas
de expresion  personales
escritayde  de

interrelacion  personajes

con otros cercanos a

usuarios. la realidad
del nifio
enfermo.

del personal.

Con las personas que desean y pueden

colaborar el nifio registra las anécdotas.

Luego las publica en un cartel en el aula

hospitalaria.

En todos los casos registra los personajes, la

fecha y otra informacion de relevancia.

Papelotes. registrar y presentar las

Marcadores. anécdotas de los

. ] entrevistados.
Cinta adhesiva.
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Actividad 20: Mi propio cuento.

Afio: 6to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Ejes de aprendizaje: Descripcion literaria.

Bloque curricular: El mundo de los cuentos.

Destreza con Objetivo de Actividades Recursos Evaluacion

criterio  de aprendizaje

desempefio

Producirun  Producirun Se identifican plenamente los elementos necesarios  Papelotes El cuento producido
cuento cuento para la planificacion de la redaccion del cuento: Marcadores permanentes.  tiene una logica

adecuado con propio con

Elaborado Por
la narrativay especificidad Narrador
con los literaria. _
Personajes
elementos
; ; Escenarios
literarios
suficientes. Hechos
Redaccion.

Revision con el educador hospitalario.

Presentacion del cuento con papelotes a los otros

nifios y/o al personal de salud.

Tripode

Cinta adhesiva.

narrativa.

Utiliza un lenguaje
adecuado y efectivo
para comunicar el
mensaje central del

mismo.
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Actividad 21: Poema popular.

Afio: 6to EGB
Eje curricular integrador: Escuchar, hablar, leer, y escribir para la interaccion social.
Ejes de aprendizaje: Descripcion literaria.

Bloque curricular: Poesias sobre nuestra cultura.

Destreza con Objetivo de Actividades
criterio  de aprendizaje

desempefio

Recursos

Evaluacion

Descubrir la Comprender Se presenta al nifio un poema popular en un cartel

intencion de poemas apropiado.

los populares Para el analisis, se realizan las siguientes preguntas:
Elaborado  con

¢De que se trata esta poesia?

Pores de especificidad o
) ) ¢Hay palabras que no conoces su significado?

poemas literaria.

La actividad termina con la comunicacidn del nifio
populares al

. del significado, el texto y el contexto de la poesia.

relacionar el
texto y el

contexto en
el que fueron

producidos.

Cartel con un poema
popular apropiado.
Papelotes.
Marcadores.

Cinta adhesiva.

El nifio comunica con
un lenguaje coherente y
fluido el significado de

la poesia presentada.
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Conclusiones

Para el disefio de la guia, los elementos fundamentales que se consideraron fueron el
desarrollo evolutivo del nifio y la nifia, la pedagogia hospitalaria, la iniciacién a la
lectoescritura y su desarrollo en nifios de tercero, cuarto y quinto de Educacion General

Basica.

La Guia fue elaborada tomando en cuenta los documentos curriculares de la

Actualizacion y Fortalecimiento 2010, en el area de Lengua y Literatura.

La configuracion y desarrollo de una guia de actividades de lectoescritura basadas en
explotar su naturaleza ltdica para los nifios y nifias hospitalizadas ha sido un reto cuando
se realizé el esfuerzo por incorporar en ella las mas recientes disposiciones de la reforma

curricular en el area de lenguaje.

En el desarrollo de la pedagogia hospitalaria en el pais ha tenido ciertos avances,
intervenciones y desarrollos puntuales, pero el proceso aln esta por sistematizarse, la
bibliografia local ain es pequefia, las principales fuentes de informacion en el tema son

de fuera del pais.

Las actividades de lectoescritura se presentan como ideales para trabajar a su alrededor
con un enfoque ludico que favorece continuar las actividades académicas a los nifios y
nifias aun cuando el estado de su salud les impide continuar la normalidad de su proceso

académico.

La lectoescritura tiene una dimension politica, que permite a los habitantes de
poblaciones enteras ocuparse y participar en su autodeterminacion, pues es a través de
ella que los individuos pueden acceder de forma sistematica a datos e informacion valiosa

para un desenvolvimiento cotidiano basado en conocimiento.



Recomendaciones

Se deben esperar avances en el desarrollo de la lectoescritura en el contexto del desarrollo
psicologico del nifio, el forzar o acelerar el proceso solamente lograra retardarlo.

En consecuencia de lo anterior, en los procesos de desarrollo de la lectoescritura es
fundamental considerar el desarrollo cerebral de acuerdo con la edad de los nifios y nifias.
En un proximo trabajo de grado se puede hacer el esfuerzo de utilizar las actividades del
producto que acompafia este marco tedrico en la produccién y desarrollo de aplicaciones
informéaticas que puedan utilizarse con computadores portatiles, de escritorio o
dispositivos moviles.

La consolidacion de la lectoescritura permite por supuesto el desarrollo actual del nifio,
pero sobre todo permito asegurar su futura autonomia y una actoria politica basada en el
conocimiento.

Cualquier intervencion que considere llevarse a cabo con nifios hospitalizados debe
considerar la pedagogia hospitalaria en el contexto de las disposiciones del ministerio de
educacion.

Las actividades para impulsar la lectoescritura en los nifios hospitalizados se vera
fortalecida con la puesta en marcha de actividades ludicas.

Conviene a todas luces sistematizar el trabajo del personal de salud de las casas
asistenciales publicas y privadas. De tal forma que el sector capitalice las buenas practicas

y genere conocimiento en torno a la problemaética de la pedagogia hospitalaria.
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Anexos
Evolucion historica del lenguaje.

El lenguaje como tal se origina como producto de la necesidad de comunicarse y lograr
una minima organizacion entre los seres humanos, MacNeilage (1998) estima que alguna forma
de lenguaje debid desarrollarse hace entre 100 000 y 50 000 afios, mucho antes del origen del

lenguaje escrito, del cual hay vestigios recién de 5 000 afios de antigliedad.

En este contexto, surgieron varias hipotesis que intentan explicar el origen del lenguaje

hablado, a continuacién un breve resumen de las mismas:

Tabla 6. Principales teorias sobre el origen del lenguaje hablado.

Origen del lenguaje

Origen divino Para la mayoria de las religiones el lenguaje humano parece tener origen divino.

Sonidos naturales  Imitacion de los sonidos que rodean a las personas.

Adaptacion fisica  Los sonidos del habla se originan a partir de caracteristicas propias de la anatomia

humana.

Nota: MacNeilage (1998)

Elaborado Por: Lorena Paola Granizo Granizo & Santiago David Corral Corral

A lo largo de la historia se han realizado diversos experimentos para demostrar estas teorias, con
resultados que no aportan datos para su demostracion y con ello averiguar el origen del lenguaje
hablado.

Yule (2007), afirma que el desarrollo de la escritura, es un fenémeno relativamente reciente,
algunas evidencias que podemos relacionar con el sistema de escritura actual datan de hace 3 000
afios, mientras que expresiones escritas como pinturas en cavernas datan de hace 20 000 afios,

objetos de arcilla hace 10 000 afios y tablillas con escrituras cuneiformes hace 5 000 afios.

En este contexto temporal, los grupos humanos desarrollaron también diferentes formas de

registro, que incluian diversos materiales unos con mas duracion que otros, como las sefialadas
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tablillas, papiros, piedra, e incluso en paises de la region Andina largas tiras de material vegetal o
animal de colores y nudos Ilamadas Quipus utilizadas probablemente para registrar cuestiones
contables.

En adelante una buena parte de los diferentes pueblos del mundo afinaron sus sistemas de registro
en un largo proceso para lograr la correspondencia entre los sonidos y los simbolos usados para
representarlos, que incluyd la reproduccidén manual de copias de sus escritos mas importantes, con

la correspondiente elitizacidn de sus contenidos.

Solamente con la llegada de la imprenta en el afio 1476, el lenguaje escrito inicia un proceso
relativamente rapido de popularizacion que permite a mas personas comunicar sus ideas y saberes
y a muchisimas otras ilustrarse y formar su propia opinion o aporte a la formacion continua de

conocimiento.
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