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INTRODUCCION
Promover y cuidar la salud del escolar es fundamental para su
educacidon e integracion a la vida social a través de un desarrollo y un

crecimiento adecuados.

Por sus caracteristicas, la escuela se puede convertir en el
espacio ideal para fortalecer la cultura de la salud, prevencion de
accidentes y primeros auxilios; entonces, son precisamente los maestros y
padres de familia quienes por su relacién cotidiana con el nifio, pueden
proporcionar los mensajes y reforzar las practicas favorables a la salud, asi
como colaborar en la deteccion oportuna de posibles trastornos que

obstaculicen su aprendizaje.

En la actualidad, debido a la situacién econdémica que prevalece
en el pais en la clase social media y media baja, se hace necesario que
trabaje para hacer frente a los gastos de manutencidn, casa y vestido de los

hijos, no sélo el padre sino también la madre.

Esta situacion los ha llevado a que al dejar a sus hijos en edad
escolar en los planteles educativos, lo hacen con la firme convicciéon de que
sus pequefios quedan en buenas manos tanto en relacién a instruccion

educativa como en seguridad fisica.

La confianza que el padre deposita en el maestro lleva a éste,
cuando tiene conciencia profesional, a buscar la mayor capacitacion

posible, no sélo en lo pedagdgico sino también en todas aquellas



actividades que de algin modo vienen a beneficiar directamente al nifio, ya
que promover y cuidar la salud del escolar es fundamental para su
educacidén y su integracion a la vida social a través de un desarrollo y un

crecimiento adecuado.

Dentro del aspecto antes mencionado, se enclava al tener los
conocimientos minimos necesarios para asegurar el bienestar fisico del
educando y aqui cabria tener conocimientos especificos de lo que es la

aplicacidon de primeros auxilios.

Durante el transcurso de los afios de servicio que se han prestado
a la docencia, nos hemos percatado en diversas ocasiones que han ocurrido
accidentes de nifios que en algunos casos fueron debidamente atendidos por
maestros que mostraron tener conocimientos de causa, pero también en
otras ocasiones, se observéo que no fueron atendidos debidamente por
desconocimiento, esto nos lleva muchas veces a reflexionar sobre qué
pasaria si un pequeiflito por equis motivo perdiera el conocimiento y no se

lograra reanimarlo por desconocer el procedimiento adecuado.

;Qué respuesta se daria a los padres que tan confiadamente
dejaron a sus hijos en nuestras manos? ;Los maestros a los que yo confié a
mis hijos tendran la preparacidon adecuada para que a mi vez yo me sienta

segura?

Todo esto, en un época nos llevo a buscar la mayor informacién
posible en libros que hablaban sobre qué hacer o como aplicar primeros

auxilios cuando se presentan accidentes y, de esta manera sentirnos a la




medida de nuestras posibilidades, capacitados para enfrentar situaciones de

emergencia. .

Es por esto que se piensa que dentro de las actualizaciones que
constantemente estid recibiendo el maestro, también deberia recibir de los
profesionistas adecuados, en este caso médicos, cursos que los lleven a
tener los elementos de conocimientos necesarios para que la seguridad
fisica de los nifios que quedan bajo su responsabilidad sea debidamente

salvaguardada.

La Escuela Primaria "Profra. Librada Robledo Vasquez" planfel
en el que actualmente trabajamos, se encuentra enclavada en una zona
econdémica media baja, misma en la que se presenta la situacién de trabajo
de los padres a que antes haga mencion, es por esto que al personal
docente que labora bajo nuestro cargo se ha tratado de orientarlo lo mas
posible sobre como proceder en determinados momentos de accidentes, sin
embargo, sientimos que es necesario que ellos tengan una informacion mas
amplia, es por esto que acudimos al centro de salud solicitando el époyo de
los servicios profesionales del ramo para que acudiesen al plantel a darnos
una orientacién sobre la aplicacion de primeros auxilios, misma que se

proyecta impartir en la segunda quincena de agosto.
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CAPITULO I
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A. Definicion del problema

Es grande la importancia de la salud en el ser humano puesto que

de la misma depende la longevidad o brevedad de la vida.

Actualmente el avance de la tecnologia ha ocasionado el aumento
de accidentes. Pues al haber mayor nimero de trafico vehicular, aparatos
eléctricos de toda indole, etc., ponen al nifio en un mayor riesgo de
peligro; paraddjicamente también, el avance tecnoldgico en equipos

médicos viene a salvar muchas veces la vida del accidentado.

Segtin el Dr. Warren H. Cole "de la clase de primeros auxilios
prestados a la victima de un accidente, suele depender si sobrevive o
muere. Basta esta sola causa, para que sean asenciales y de buena calidad

en su practica.

Incluso, los médicos sagaces y bien entrenados cometen errores.
Por las causas sefialadas, siempre seran necesarias la ensefianza y el

entrenamiento en la técnica de primeros auxilios".

Piensamos que el tener conocimiento de primeros auxilios es
esencial para todo individuo que tiene conciencia de como todo ser humano
debemos estar hermanados para ayudarnos mutuamente, mas en los casos

de las personas que trabajamos con nifios y que quedan bajo nuestra



responsabilidad; lé actividad natural de su edad lo hace estar en constante
movimiento, jugando, investigando, etc., actitud que lo lleva a estar
frecuentemente en peligro de accidentes, y al tener conocimiento de
primeros auxilios, nosotros los maestros estamos en posibilidad de prevenir
que el dafio sea mayor o con mayores consecuencias tanto psicoldgicas

como fisicas.
Hemos concluido en plantear el problema de la siguiente manera:

Cémo involucrar a los maestros y alumnos en el conocimiento de los

primeros auxilios en la escuela primaria.
B. Justificacion

A través de los afios como docente, se ha sido testigo de diferentes
tipos de accidentes de nuestros alumnos en la escuela, unas veces
provocados por la inocencia natural del nifio al no preveer consecuencias
en sus acciones, otras por accion indirecta de otros, pero siempre se traté
de salir adelante, al recibir al nifio accidentado, tratando de que se calmara,
que el nifio viera que siempre su maestra sabia lo que hacia... seguridad

ante todo.

Sin embargo, se ha observado que en la escuela,
constantemente se nos presentan accidentes de primer y segundo
grado, para lo cual no se cuenta con capacitacién suficiente del
personal para un desenvolvimiento 6ptimo, pues si bien, es cierto que

contamos con un pequefio botiquin que contiene medicamentos y



enseres elementales como son: merthiolate, agua oxigenada, gasas,
algodon, curitas, alcohol, aspirinas, alka-selizer, sal de uvas, etc.,
con lo cual atendemos a nuestros pequefios. También es cierto que de
presentarse un problema mayor que requiera atencidn inmediata, no
estamos completamente preparados para hacerle frente, como podria
ser una caida con pérdida del conocimiento, vias respiratorias
obstruidas con alglin objeto, un ataque epiléptico con respiracién no

visible, fracturas, etc.

Es por eso que hemos llegado a la reflexién de que es
necesario que el personal docente de un plantel escolar reciba un
adiestramiento que lo capacite para hacer frente a este tipo de
problemas, ya que segin investigacion que se realizé6 entre el
personal adscrito a la zona sobre conocimientos de primeros auxilios,
existe un porcentaje de maestros~que manifiestan desconocimiento
sobre el tema, pero estin interesados en asistir o formar parte de

alglin curso de primeros auxilios.
C. Importancia para seleccionar el tema

En la escuela primaria, el proceso de ensefianza aprendizaje
se debe hacer estructurando una metodologia en torno a situaciones
problematicas. En este caso, enfocandolas a la prevencién de
accidentes y primeros auxilios, se realizan actividades educativas‘y

preventivas con base en el programa escolar.



Por consiguiente se inicia con las siguientes informaciones:!

La Gnica defensa para prevenir los accidentes es actuar con

precaucion.

- Prevenir no es sdlo identificar peligros, sino la forma de
eludirlos o corregirlos para evitar las consecuencias que se producen

por un accidente, porque después ya nada es igual.

- Durante los primeros afios de vida, la seguridad de los
nifios estd en manos de los adultos, por eso es tan importante la
eleccion de su ropa, mobiliario y juguetes, el sitio donde se colocan y
el lugar donde se desplazan o juegan, asi como la vigilancia continua

que tengan de sus actividades.

- La curiosidad del nifio es interminable, descubre y se
relaciona con el medio ambiente a través de todos los sentidos, toca y
prueba cuanto tiene a su alcance, luego entonces no se deben dejar
objetos que puedan hacerle dafio, medicamentos o sustancias que

puedan envenenarlo.

- Se les debe prohibir los actos que pongan en riesgo su
vida o integridad y explicar claramente la causa de esta prohibicion.
Mientras mas pronto lo entiendan, hay menor posibilidad de que lo

hagan aun cuando no estén acompafiados.

1 Para la vida.



La rebeldia caracteristica de los jovenes, el
desconocimiento de sus limitaciones y la sensacién de
invulnerabilidad que tienen, son causa frecuente de accidentes y
muertes. Es fundamental reflexionar con ellos para evitar osadias y

actos peligrosos.

Con la edad se pierden resistencia, agilidad y facultades
fisicas; por tal razoén, los adultos deben tener mayores cuidados para

evitar accidentes.

e Para el nifio, el adulto es un ejemplo, le puede ensefiar a

proteger y cuidar su salud o a perderla.

- En el hogar ocurren mas de la mitad de los accidentes; es

el lugar donde se inicia el aprendizaje de la precaucion.

- Las caidas son los accidentes mas frecuentes en el hogar;
el orden, la limpieza y una buena iluminacién ayudan a evitarlas.
Entre las causas comunes se encuentran juguetes; cascaras, liquidos
y, en general, cualquier obstaculo impredescible que se encuentre en
el piso. También ocasionan caidas: barandales de azoteas, escaleras y

terrazas flojos o rotos y ventanas sin proteccion.

- Las quemaduras también son frecuentes en el hogar;
pueden ser graves, dejar cicatrices o causar la muerte. La mayoria

ocurren en la cocina y pueden prevenirse si se evita que los nifios
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jueguen en ese lugar. También es Gtil colocar los mangos de cacerolas

y sartenes hacia adentro.

Otras mas se pueden librar si se les prohibe jugar con
aparatos eléctricos, se les instruye a no introducir objetos en
contactos o apagadores y si no se dejan velas, veladoras ni

calentadores encendidos sin vigilancia.

Las intoxicaciones y envenenamientos pueden lesionar
seriamente o causar la muerte. Ocurren cominmente por usar
medicinas no recetadas por personal de salud, dejar medicamentos y
sustancias toxicas al alcance de los nifios. Evite relacionar
medicamentos con dulces y nunca guarde sustancias toxicas en
envases de refrescos o de alimentos; coléquelos en estantes o lugares

seguros y marquelos claramente.

- Las frutas y verduras deben lavarse para limpiar restos de
fumigantes y plaguicidas que pudieran llevar. Los alimentos de origen
animal, al descomponerse pueden causar intoxicacién; cuide su

conservacion. Nunca consuma una lata abombada u oxidada.

Todas las explicaciones y cuidados que deben tener como
las anteriores dichas, se les presentaran en carteles también para que

se les grabe aun mas las precauciones que deben tener.

Por lo tanto, para que un nifio pueda aprender o asimilar es

necesario que el material que debe aprender se preste a ello.

11



Es decir, se trata de que la informacion, el contenido que se
le propone sea significativo desde el punto de vista de su estructura
interna, que sea coherente, claro y organizado no arbitrario ni
confuso porque cuando no es asi, la tarea de atribuir significado se
dificulta enormemente y, en muchas ocasiones se bloquea, optandose

entonces por aprender de una forma mecénica y repetitiva.

Es necesario ademas, que el alumno disponga de los
conocimientos previos pertinentes que le van a permitir abordar el
aprendizaje, en este caso, el conocimiento bédsico de los primeros

auxilios.

Lo que necesitamos es una comprensién, y una actitud de

participacidn activa y creativa en su cultura.

Una primera condicién que debe respetarse para lograr este
proposito es que los alumnos se sientan motivados para abordar el
tema de primeros auxilios, en un enfoque de profundidad que les lleve
a establecer relaciones y vinculos entre lo que ya saben y lo que

deben aprender.

Las condiciones para que un alumno determinado pueda
participar en una actividad depende de una multiplicidad de factores,
como son vivencias, caracteristicas del mismo nifio, ;qué valoracion
le merece la escuela?, sus profesores, sus compaifieros, pero el
sentido que un alumno pueda contribuir una situaciéon educativa

depende también de como se le presenta dicha situacion, del grado en
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que le resulta atractiva, del interés que pueda despertarle y que lo

‘lleva en definitiva a participar activamente en el proceso.
D. Objetivos

Los padres de familia ponen a sus hijos en las manos del
maestro pensando siempre que éste es responsable y que cuidara a su

nifio tomando las medidas necesarias para su seguridad.

Lamentablemente, a pesar de la vigilancia de los docentes,
con frecuencia en los planteles escolares ocurren accidentes; mismos
para los cuales muchas veces el maestro no estd preparado o
capacitado para atender. Es por esto, que mi principal objetivo es
que, en el plantel donde laboro, el personal docente reciba
capacitacion profesional a efecto de que esté preparado para
enfrentar cualquier situacion de emergencia; asi mismo, transmitir
esos conocimientos a los alumnos de los grupos superiores. De tal
manera, hacer labor de concientizacién ante el inspector 'y
compafieros directores para que vean la importancia y tomen las
medidas pertinentes para que a su vez, también lleven esta

capacitacion al personal docente con grupos a su cargo.

Hemos observado que algunas secundarias cuentan con
médico para la atencién de sus alumnos y pienso que seria muy loable
el que las autoridades educativas considerasen que también los nifios
pequefios requieren de este apoyo, ya que la prestaciéon de primeros

auxilios, si bien es cierto, ayuda en primera instancia, cuando se

13



tiene conocimiento de los mismos, también es cierto que hay
ocasiones en la que nuestros nifios requieren la atencién de una
persona mas preparada, como lo es el médico para salvar
posiblemente la vida, porque cada minuto, tiene gran importancia,
pues de la atencion inmediata que se reciba, se determinard si se

salva o se pierde una vida humana.

Los accidentes son la primera causa de muerte de los 5 a los
44 afios de edad y la unica forma de disminuir este alto indice, es

tomar precauciones necesarias en prevencion.

Debemos recordar que nadie esta excento de sufrir
accidentes, los bebés por indefensos, los nifios por su actividad y
curiosidad, los adolescentes al ser impulsivos e imprudentes,

actitudes propias de su edad y los adultos por falta de precaucién«.

Al iniciar el trabajo de prevencion de accidentes y primeros
auxilios, cada maestro en su grupo hard una encuesta simplificada
para que haya resultados especificos sobre qué informaciéon se tiene
sobre estos temas, saber también si han aplicado los conocimientos,

si sus padres los han ayudado, o cuil ha sido su actitud.

Es importante saber también si el procedimiento que se

aplico fue satisfactorio.
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De esta manera, tomando como base la informacidén antes
citada, se organizard tanto a los maestros como a los nifios para

llevarlo a la practica.

Ya sea iniciando con una reunién en la que se formaran
equipos, a los que se les daria un curso sencillo de primeros auxilios,
después se organizarian para que, de alguna manera, tuvieran una
guardia permanente y rotativa para que siempre sus compafieros
acudan al lugar que se les asigne para tener a la mano el botiquin
que, para poder usarlo, se les daria una amplia informacién sobre el
uso de los diferentes medicamentos, que seran los mas sencillos sin

implicar riesgos para su salud.

Se haria un analisis de comparacion antes y después de la
organizaciéon de prevencion de accidentes para saber si realmente esta

dando resultado.

Estos resultados como serian positivos puesto que se les
estd poniendo la atencidn requerida, la organizacion que antes no se

tenia se notaria el cambio.

Con esto se propondria para cada afio escolar, o se
implementarian estos equipos de prevencién de accidentes como una
medida mas, necesaria en la escuela ya que seria para mejorar la

seguridad que se tuviera.

15



Al finalizar el afio se analizaria el trabajo de los equipos de
prevencion de .accidentes y primeros auxilios, y cuéles funcionaron
mejor, mas responsables, todo esto nos serviria para ir mejorando afio

con afio.
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CAPITULO II
MARCO REFERENCIAL

Se propone junto con nuestros alumnos y compafieros
maestros, lograr que en nuestra escuela se tengan menos accidentes
tanto a la hora de recreo como en educacion fisica, promoviendo

actividades que inviten al compafierismo y respeto mutuo.

Al lograr la participacion entusiasta y comprensiva, de
nuestros nifios tendremos la seguridad de que los accidentes que

ocurran seran precisamente eso, accidentes.

Una de las metas de este proyecto serd que aprenderd a

respetarse y valorara las actitudes de sus demis compafieros.

Sabemos de antemano que durante la realizacién de lo
planteado, el nifio participard y sentird la seguridad para emprender

cualquier actividad de provecho.

Esta muestra serviria de ejemplo para las demas escuelas y
apoyo para que los docentes podamos hacer que el nifio recupere la
seguridad en si mismo, para en un futuro lograr hombres con

mentalidad de progreso en nuestro pais.
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A. Contexto social

En nuestra escuela que es donde se esta aplicando este
trabajo, se deduce que los habitantes de esta comunidad estin

considerados en la clase econémica media baja.

Nuestra poblacién escolar es de 270 nifios, la opinién que
los maestros externan en cuanto a los pades de familia es que la
mayoria estin en contacto frecuentemente para enterarse tanto de

resultados de trabajos como conducta y cumplimiento.

Considerando que existe gran participaciéon de los padres de
familia, ya que las veces que se les cita para mejorar la escuela tanto
en su interior como exterior de los salones, pintura de mobiliario,
han acudido en su mayoria y siempre de buen agrado, impulsando

siempre las actividades proyectadas.

Esta actitud del padre se refleja en la calificacién de sus
hijos, pues se observa que los nifios estdn atendidos en su proceso

educativo.

En la escuela contamos con un terreno anexo de 750 m2, el
cual lo utilizamos como area recreativa y, por lo tanto, aumentan los
riesgos de accidentes ya que con la mini-unidad deportiva que
cedieron a la escuela que tiene tres canchas, las cuales usamos segin

sea la necesidad; unas veces de basquetbol y otras veces de volibol
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alternadas con las horas de educacidn fisica y recreo ya que los nifios

se desplazan hasta ellas.

20
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CAPITULO III
MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL

Equipo de Primeros Auxilios.

Una de las cosas mas importantes, es tener siempre a la
mano, la direccidon del hospital mas cercano a la escuela, el teléfono
de emergencia de la cruz roja, los domicilios y teléfonos particulares
y de trabajo de los padres de los educandos, para estar prevenidos en

caso de presentarse una emergencia.

El Manual Practico de Primeros Auxilios de Fernando de los
Cobos? marca que el equipo de primeros auxilios debe estar

compuesto por lo siguiente:

1. Instrumental.
a. Tijeras de punta redonda
b. Pinzas finas
c. Jeringas hipodérmicas desechables
d. Termémetro

e. Pinzas de ceja

2. Material de curacion.

a. Gasa esterilizada

2 DE LOS COBOS, Fernando. Dr. Manual Préctico de Primeros Auxilios. Editores Mexicanos Unidos.
Meéxico, 1981. pp. 9-10.
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b. Apédsitos esterilizados

. Algodén esterilizado

o

d. Banditas o curitas

(¢

. ‘Alcohol etilico

™

Ungliento antibidtico

. Antiséptico liquido

= -]

. Vaselina

i. Pomada de arnica para golpes sin hemorragia

3. Material de fijacién e inmovilizacién.
a. Vendas de gasa en diferente ancho
b. Vendas elasticas de diferente ancho

. Tela adhesiva en rollos de diferente ancho

(e}

(=%

. Toalla grande o mantel

4. Varios.

a. Alfileres de seguridad

o

. Paquete de hojas de afeitar

o

. Bolsas para agua caliente o fria que pueda reemplazar-
se por bolsas de polietileno
d. Analgésico en pastillas e inyectable

e. Sal de uvas

Condiciones de un buen vendaje.

Las lesiones del aparato locomotor preocupan a los médicos

desde los comienzos de la medicina.

121003
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Segin se desprende de los documentos méas antiguos
conocidos "Los papiros" Edwin Smith y Eber, de mas de 3000 afios,
muestran coémo se aplicaban ya en esos tiempos trozos de linos

impregnados de resinas y por tanto adhesivos.

Teniendo en cuenta los conocimientos médicos tan
profundos en esa época, se puede pensar que ya en ese entonces se

hacian ensayos de inmovilizar ciertas lesiones.

Por lo que sabemos de la época de los romanos, los
gladiadores ejercian cierta prevencion de las lesiones, aunque no

siempre con éxito mediante unos vendajes especiales.

Las consecuencias de una inmovilizacién eran ya
suficientemente conocidas, pero falté el material de vendaje, todavia
no se habia descubierto, los vendajes elasticos y los esparadrapos

conocidos eran porosos e inadecuados para este uso.

El vendaje de Gibney llamado asi por su descubridor, que
puede ser considerado como el primer vendaje funcional porque con
este material y con esta técnica se podia inmovilizar por primera vez

de manera adecuada.3

3 HANS Jurgen, Montag y Peter D. Asmussen. Técnicas de vendajes. Libro 1. IATROS ediciones Lida.
1988. p. 14.
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La técnica explicada no es ningun dogma sino como todo en
la medicina esta sometida a una permanente modificacion y ademas en
la practica diaria serd individualmente variada y mejorada segun los

requerimientos especiales.

En este sentido cualquier técnica de vendaje es correcta,
siempre y cuando dé especial importancia a la funcién, esté orientada
en las realidades anatémicas y fisiolégicas y logre el objetivo de la

mas alta estabilidad.

Es por lo tanto, que en las escuelas primarias debemos de
tener siempre el botiquin escolar con los elementos o enseres

necesarios para cualquier emergencia que se presente.

En el caso de los vendajes se tiene en existencia siempre

vendas de diferentes anchos para usarlas llegado el momento.

Seguimos ciertos lineamientos que son

1. El vendaje no debe producir dolor, si lo causa es
probable que esté demasiado apretado, lo cual podria provocar
ademés, deficiencia circulatoria y hasta causar una gangrena.

2. El vendaje debe permanecer firme, aunque se muevan las

partes vendadas, si no se sostiene y se cae es que no ha sido aplicado

adecuadamente.
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3. No debe ser voluminoso.

4. No debe aplicarse directamente sobre la superficie de la

piel si hay herida.

5. Si el vendaje se efectiia en las extremidades se deben
dejar al descubierto los dedos para comprobar que la comprensidon no
sea excesiva si los dedos empiezan a tornarse frios o azulosos es
sefial de que la circulacion de la sangre ha sido afectada por el

vendaje.

6. Al vendar cualquiera de las extremidades del paciente
trate de seguir la direccién de la circulacion venosa y para ello

comience a vendar desde las manos (a los pies) hasta la articulacion.

Tomando en cuenta lo antes dicho se tendra la seguridad en

el nifio, de que ya esta vendado y que ya no va a seguir sangrando.

Los vendajes tienen distintos usos y aplicaciones algunos de

ellos son los siguientes:

- Para impedir la entrada de gérmenes.

- Para detener o cohibir alguna hemorragia.

- Para sostener alguna parte del cuerpo, servir de cabestrillo
o restringir el movimiento de alguna articulacion (como ocurre en las

fracturas, por ejemplo) asi como para inmovilizar algin miembro.
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De acuerdo a la herida sera la medida del vendaje y la

cantidad que s€ necesita:

- No mueva innecesariamente al paciente.
Evite darle aspirinas como calmante, si el paciente esta

sangrando, pues este medicamento tiene efectos anti-coagulante.

Usted puede tener presente que para realizar vendaje puede,
ser cualquier venda elastica o pafiuelo, apliquelo tratando de

provocar la menor incomodidad al paciente.
Vendaje circular.

Trate de colocarse justamente delante de la parte que se va
a vendar, después aplique las vendas al sentido que se mueven las

manecillas del reloj.

Conducta de la persona que practica los primeros auxilios
en la escuela primaria. Generalmente en la escuela no existe una
persona capacitada para aplicar los primeros auxilios, Ila
responsabilidad recae en el maestro que tiene mayor antigiiedad, esto
es porque se supone, o bien es cierto que ya ha pasado por
experiencias de atencion a nifios accidentados y, por lo tanto, tiene
més seguridad de accion, en estos casos pienso que lo conduncente es

lo siguiente:

« El maestro debera conducirse con gran discrecion.
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e Actuara con toda rapidez y no con precipitacidn.

e Hablara con voz natural. Dara o6rdenes con firmeza y

eficacia.

» Inspirard confianza en el nifio accidentado y los que estan

alrededor.

* No permitird que los que lo observan hagan comentarios.

Dentro de lo posible evitara que el nifio vea su herida.

Evita expresiones de sorpresa.

Tranquilizara al nifio, si es nervioso.

En caso de accidente de menor grado, cuando el nifio
continia en la escuela, que si no acude la mami por el mismo, que
sea el maestro que lo lleve a su casa, explicando el percance que
sucedié al nifio, el tratamiento que se le aplicd y, si le administro
algin analgésico, el nombre del medicamento para mayor seguridad

del nifio y tranquilidad de los padres.
Limitaciones en la actitud de la persona que imparte los

primeros auxilios en la escuela. La persona que brinda los primeros

auxilios debe reconocer siempre sus limitaciones.
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Gran parte de la asistencia de este tipo exige conocimiento
médico ya que tener este conocimiento ~evitard .que haga un

tratamiento erréoneo y cause dafio al paciente.

El profesor que proporciona los primeros auxilios en la
escuela, debe saber que la accién que va a llevar a cabo no es
temeraria ni perjudicial, sino que es un apoyo valeroso y util que

evitara consecuencias mayores en el accidentado.

Cabe destacar también que si el alumno accidentado, sufre
varias lesiones, hay que saber con exactitud, cual exige ayuda
prioritaria ya que no deben atenderse heridas aunque éstas presenten
.un cuadro aparatoso, si se observa que el alumno tiene dificultad para

respirar.
Accidentes mas comunes en la escuela primaria.

En el nivel de educacion primaria he observado que, los
accidentes que acontecen con mayor frecuencia dentro de un plantel

educativo de este tipo son los siguientes:

- Conjuntivitis alérgica.

- Contusidén craneana.

- Contusiones.

- Cuerpos extrafios en nariz, oido y ojos.
- Dermatitis alérgica.

- Deshidratacion.
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- Dolores abdominales.
- Dolores de cabeza.

- Esguinces.

- Fracturas del craneo.
- Fracturas.

- Hemorragias.

- Hipertemia.

- Insolacidn.

- Luxaciones.

- Picadura de hormiga y abeja.

Conjuntivitis alérgica.

- Sintomas: prurito (comezdn)

- Dolor, lagrimeo, fotosensibilidad (molestia de la luz hacia
el 0jo).

- Signos: Enrojecimiento de la cornea (que es todo lo
blanco del o0jo). | |

- Inflamacidn.

Tratamiento.

- Se le proporciona antihistaminico local (Decadron gotas).

- Antihistaminico oral o intramuscular.

- Ismanal.
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Golpe contuso craneano.

- Sintomas: Se presenta el cuadro de dolor, si hay lesién en

el sitio del golpe llevarlo a suturar.

a) Tratamiento: Se le proporciona un analgésico, aspirina,

tempra.

b) Si hay lesién en el cuero cabelludo trasladarlo a un

centro para su atencion.

Contusiones.

Estas pueden producirse por golpes que lesionan huesos,
musculos, tendones, vasos sanguineos, nervios o cualquier otro
tejido.

La piel no muestra desgarramiento.

Los sintomas de la contusion son muy caracteristicos.

Hinchazon.

Enrojecimiento casi instantidneo, més tarde adquiere un

color violdceo y transcurridos algunos dias se observa que se

presenta un color amarillo verdoso.

Dolor en el momento del golpe que perdura varios dias.
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Las contusiones pueden ser leves y graves extensa.

Tratamiento.

- La contusién leve no se trata.

- En caso de grave es necesario.

* Tnmovilizar la zona afectada.

#*

Vendarlo cuando ello representa mayor comodidad.

#*

Elevar la zona lesionada, de ser posible.

#

Si la zona lo permite aplicar un cabestrillo.

* Aplicar compresas frias o bolsas de hielo.

#*

La contusién grave y extensa requiere rapida asistencia.*

Cuerpos extrafios en nariz v oido.

Sintomas-oido:

a) Sensacion de molestia, dolor llevarlo de inmediato con el
especialista otorrinolaringélogo para la extraccién del cuerpo

extrafio.

4 DE LOS COBOS, Fernando, Dr. Op cit. p. 65.
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Sintomas-fosas nasales:
a) Sensaciéon de molestia y dolor llevarlo de inmediato con
el especialista otorrinolaringélogo para la extraccién del cuerpo

extrafio.

Asfixia por cuerpo extrafio.

Sintomas: Dificultad para respirar cianosis (labios

morados).

Tratamiento:

a) Ponerlo hacia abajo y presionar el térax con las manos
para que la presiéon que se ejerza ayuda para arrojar el cuerpo
extrafio.

De pie:

a) Tomarlo por la parte de atras, apretar fuerte con ambos

brazos (abrazo del oso) para que arroje el cuerpo extrafio.

Dermatitis alérgica.

Sintomas:

Prurito (comezon) puede haber dolor.
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Signos: Enrojecimiento de la piel en la zona afectada,

inflamacién de la piel.

Lo que puede ocasionar son cambios de temperatura,

sustancias toxicas, alimentos.
Tratamiento: Darle a tomar un antihistaminico sencillo
(benadril, claritini) localmente caladril. Para aplicarse dexametasona

(sinalar, cuadriderm trofodermia) aplicaciéon externa.

Deshidratacion.

Sintomas: Sed, sensacién de resequedad en la lengua,

debilidad.

Signos: Ojos hundidos, lengua reseca.

Tratamiento: Administracién de agua y electrolitos

(glucosas -seven-up, agua con azucar, jugo de naranja y sueros-). De

agua mineral puede darse medio vaso cada vez que el nifio acepte.

Dolores abdominales.

Sintomas: Son muchas las causas que lo pueden producir

puede ser falta de alimentos (sensacioén de vacio).
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Sintomas de apendicitis: Dolor bajo vientre meso hipo

gastrico con localizacion en iliaca derecha. .

Dolor intestinal por parasitosis.

Proceso infeccioso intestinal: No hay fiebre por parasitosis
infestacional (presencia de parasitos en el intestino) por bacterias o

virus. Puede haber dolor, diarrea o fiebre.

Tratamiento en parasitosis: Astringentes para cortar la

diarrea ( treda, caopetate, kaolin, protector intestinal floratil).
En caso de infeccién antispasmédico bipasmin, buscapina
(para nifios) antibidticos, ampicilina, sulfas bactrim (triple sulfa).

Pentrexil, cloranfenicol, Rifadin.

Dolores de cabeza (cefalea).

Buscar la causa, algunas de las veces es por falta de

alimentos, problemas intestinales, no vea bien.

Tratamiento: Darle un analgésico para iniciar tratamiento,

mientras se hace el diagnéstico del médico.
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Esguince.

El esguince puede ser causado por la reflexiéon o el

estiramiento exagerado de una articulacién.

Consiste en la ruptura o lesion de los ligamentos que
mantienen el funcionamiento normal de la articulacién, es decir, los
ligamentos que se encargan de conservar en su sitio los elementos

que convergen la articulacion.

Es corriente que el esguince venga acompafiado de luxacidn,
pero ésta generalmente es momentdnea y el hueso vuelve a su lugar

rapidamente.

Las articulaciones mas comunmente afectadas por esguinces

son: las del tobillo, rodilla, dedos y mufieca.

Tratamiento.

Mantener la zona afectada mas elevada que el resto del

cuerpo con el fin de disminuir el dolor.

Inmovilizar la zona puede usarse tela adhesiva, la cual no se

apretarad demasiado para no entorpecer la circulacion.

Aplicar compresas frias o mejor aiin bolsas de hielo sobre la

zona afectada.
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Como es dificil a veces distinguir entre un esguince y una
fractura, la persona que administre los primeros auxilios deberd

proceder en caso de duda como si estuviera frente a una fractura.

Fracturas del crineo.’

Una caida desde cierta altura o el golpe causado por algun
objeto sobre el crineo puede ser segun su intensidad causar desde un

simple hematoma (chichdn) hasta graves lesiones.
Es prudente observar al paciente en este caso al nifio por
varias horas y avisar de inmediato al médico si se notan algunos de

los sintomas siguientes:

Nauseas o vomito.

Dolor de cabeza gradualmente mas intenso.

Pérdida del conocimiento.

Disminucidon de las fuerzas de alguna parte del cuerpo.

Pérdida del movimiento de un lado de la cara.

Diferencia del tamafio de las pupilas de ambos ojos.

Dificultad para respirar.

5 HAMMERLY, Marcelo A., Dr. Enciclopedia Médica Moderna. Tomo No. 1. Ediciones
Interamericanas. 1981.
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Tratamiento:

- Detener la hemorragia si ésta es abundante, presionar

sobre la herida, con una gasa u otro género bien limpio.

- Cortar el cabello y luego afeitar unos 4 a 6 cm de cuero

cabelludo alrededor de la herida.

- Desinfectar la piel que rodea la herida con tintura de yodo

al 2.5 por ciento.

- Limpiar cuidadosamente la herida con suero fisiologico

esterilizado o agua hervida, sacando asi las impurezas.
- Cubrir con gasa, algodén y vendas.
Lo que sigue del tratamiento le corresponde al médico.

Hipertemia (calentura).

Sintomas: Escalofrios, cefalea, nausea, voémito, hipernia
(respiracion, acelerada), pulso acelerado (pulso normal en un nifio 80

por minuto).

Tratamiento antipirético para bajar la fiebre vicetaminofen,

tempra metamizol, dipirona.
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Insolacidn.

Sintomas: Es un grado extremo de deshidratacion cuadro

agudo en el que hay desequilbrio hidroelectrolitico.

Deshidratacion aguda: Hay  somnolencia, debilidad

taquicardia, hipertermia.
Tratamiento: Tiene que ser hospitalario.

Picadura de abeja y de hormiga.

Dolor en el sitio de la picadura puede haber fiebre
dermatitis, taquicardia, disnea (dificultad para respirar) shock

(desvanecimiento).

Tratamiento: Antihistaminico, corteosteroides, si hay

hiperteronia, acetaminofen (tempra) aspirina.

Hemorragia nasal.

Taponear y presionar para que empiece a cauterizar y se le

detenga la hemorragia.

Hemorragia que se produzca por traumatismo, debe de
presionarse para detener el sangrado, ya sea por vendaje o torniquete

(si es arterial se puede usar el torniquete por poco tiempo).
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Tratamiento:

- Detener la hemorragia si ésta es abundante, presionar

sobre la herida, con una gasa u otro género bien limpio.

- Cortar el cabello y luego afeitar unos 4 a 6 cm de cuero

cabelludo alrededor de la herida.

- Desinfectar la piel que rodea la herida con tintura de yodo

al 2.5 por ciento.

- Limpiar cuidadosamente la herida con suero fisiol6gico

esterilizado o agua hervida, sacando asi las impurezas.
- Cubrir con gasa, algodon y vendas.

Lo que sigue del tratamiento le corresponde al médico.

Hipertemia (calentura).

Sintomas: Escalofrios, cefalea, ndusea, vomito, hipernia
(respiracion, acelerada), pulso acelerado (pulso normal en un nifio 80

por minuto).

Tratamiento antipirético para bajar la fiebre vicetaminofen,

tempra metamizol, dipirona.
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A. Antecedentes.

En cada época histérica la escuela ha tenido distinta
estructura y finalidades acordes con la organizacién, necesidades e

ideales de la comunidad.

Los nifios se educaban dentro de la familia, asi dentro de la
vida social, las generaciones jovenes adquirird las actitudes,
experiencias, ideales, etc., los adultos no terminaban esta labor sino
cuando los pequefios eran capaces‘ de conducirse como personas

mayores.

Podemos sintetizar asi las modalidades de la educacion en

los grupos primitivos.

1. La educacion se realizaba haciendo pasar en forma
natural y directa, o sea, sin mediacion de institucidn especial alguna,

la sabiduria y experiencia de los mayores a los pequefios.

2. Los pequefios aprendian y se educaban participando
realmente en las actividades y ocupaciones de la vida del grupo social

al que pertenecian.
3. El afan de las personas mayores era transmitir a los

nifios, no sé6lo lo mas valioso de su experiencia y sabiduria, sino

también sus aptitudes, creencias, aspiraciones e ideales.
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4. El método empleado por los adultos para ensefiar a los
menores era el activo ya que los nifios aprendian a hacer las cosas

haciéndolas realmente.

Dicha organizacién era porque sentian que les pertenecia el

porvenir y se preparaban para vivir en un mundo renovado.

En tales propésitos, la escuela esta llamada a desempefiar el
papel principal, pues es innegable que los pueblos mas adelantados
son los que cuentan con el suficiente numero de escuelas

convenientemente organizadas.

Entonces la escuela debe de estar orientada hacia el
porvenir, poner sus ideales en el presente y sobre todo en la mafiana,
considerando el pasado s6lo como una leccidn; debé organizar el
trabajo educativo de la manera mas eficaz sirviéndose de los métodos

y formas de accién que respondan a un verdadero progreso.¢

Por lo tanto, es parte de nuestra labor educativa, acrecentar
en el nifio diferentes tipos de valores, orientarlos al fortalecimiento
de una cultura de la autorresponsabilidad en la promocién y el

cuidado de la salud individual, familiar, colectiva y ambiental.

6 JIMENEZ Coria, Laureano. Organizacion Escolar. Ensayos Pedagogicos. Fernindez Editores.
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Por consiguiente al hacer la investigacién sobre cursos de

primeros auxilios en la escuela primaria, me encontré que son varios

los intentos que se han hecho al iniciar programas como son:

1. Cursos de primeros auxilios.
2. Cursos de costura.
3. Cursos de cocina.

4. Cursos de corte de pelo.

Dichos cursos estan orientados hacia la comunidad, a los
cuales estan interesados al iniciar el afio escolar pero conforme
transcurre el tiempo van desertando las personas argumentando falta

de tiempo, cansancio, etc.

Por lo tanto, el éxito esperado con estos programas han sido

con muy pobres resultados o casi nulos.

Es muy importante unir esfuerzos tanto maestros, alumnos,
padres de familia para que con su participacién coordinada se
ayudara a que los nifios completen su educacién con mayor provecho

para ellos y para la sociedad.

La responsabilidad seria detectar y centrar la atencién en

las areas de mas accidentes en la escuela.
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Asi mismo desarrollar en la comunidad escolar conductas
que tiendan al establecimiento,. practica y conocimiento sobre

primeros auxilios como un bien cultural.

Todo esto sustentado en la capacitacion de los maestros
para transmitir a los alumnos de los grupos superiores que participen

en el programa.

La escuela donde trabajamos se llama "Profra. Librada
Rodelo Vasquez", en honor de la maestra que trabajé en el medio
rural y que desempefié una excelente labor en pro de la nifiez de Baja
California. Su turno es matutino, con un horario de 8:00 a 12:45
horas. Esta situado en Boulevard Castellén y Anahuac, en el conjunto
habitacional Infonavit Cucapah, al norte colinda con el Boulevard
"Castellon al sureste con predio baldio y al suroeste con casas
habitacion, al este con la calle Rafael Robledo Fonseca y al oeste con

Boulevard Anédhuac.

La construcciéon que predomina es basada aproximadamente
en un 60% de block y un 35% construidas de ladrillo (tabique) y el
5% restante son casas hechas con materiales de desecho como es,

lamina, carton, etc.

La situacién econdémica promedio de los habitantes de la

comunidad esta considerada, como media baja.
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La comunidad cuenta con los planteles educativos
correspondientes a los niveles de preescolar, secundaria y una
extension de la Universidad Autéonoma de Baja California

correspondiente a la carrera de Ciencias de la Educacién.

Tiene todos los servicios necesarios para cubrir las
necesidades de la comunidad como son: boticas, tiendas, ferreterias,

consultorios médicos, papelerias, misceldneas, etc.

En cuanto a los servicios de transporte, cuenta con varias
rutas de camiones y taxis, asi como teléfono en casas habitacion en

un 50% aproximado.

La actividad laboral que predomina en la comunidad es de
un 40% profesionistas como son: médicos, licenciados, contadores,
maestros, etc., otro 30% estd compuesto por empleados que laboran
en centros comerciales, industrias, etc. Un 10% comprenden
comerciantes y el 20% restante estd compuesto por personas que

laboran en el campo de nuestro vecino pais.

La escuela a la que se estd haciendo referencia es de

sostenimiento estatal y pertenece a la XIV Zona Escolar.
Dicha escuela se fund6 en el afio de 1983 por colonos de la

comunidad, siendo el principal lider el sefior Francisco Najera que era

también el Presidente de la Sociedad de Vecinos de la Colonia.
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En sus inicios y debido a que no tenian o no existian
edificios escolares cercanos, se comenzo a trabajar en tres turnos de
tal manera que los nifios asistian a clases de 7:00 a 11:00 el primer
turno, de 11:00 a 15:00 el segundo turno y de 15:00 a 18:00 horas el

tercer turno.

El primer director del plantel fue el Profr. Jesus Garcia
Rodriguez, luego le siguio la Profra. Rosa Maria Ibarra Montiel,
después la Profra. Xochitl Ruiz, sigui6 la Profra. Guadalupe
Rodriguez Vaisquez, enseguida la Profra. Enriqueta Ontiveros

Montalvo a la cual suplimos en agosto de 1992.

Actualmente la escuela cuenta con 9 grupos: 1 (uno) de
primer afio, 2 (dos) de segundo, 2 (dos) de tercero, 1 (uno) de

cuarto, 2 (dos) de quinto y 1 (uno) de sexto.
Ademas se cuenta con el personal de apoyo siguiente:

1. Un adjunto a la direccién.
2 Un maestro de rincones de lectura.
3. Un maestro de Educacion Fisica.

4. Dos auxiliares de intendencia.
La lista del personal es la siguiente:

1. Profra. Rosa Maria Olivarria Tabares (directora)

2. Profra. Alma Rosa Morén Ortiz Maestra  ler.afio
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3. Profra. Angélica Garcia Guzman Maestra 2do.afio
4. Profra. Esperanza Nuiiez Gutiérrez " 2do. B
5. Profra. Ana Luz Muifioz Razo | " 3ro. A
6. Profra. Rosa Maria Sanchez Diaz " 3ro. B
7. Profra. Yolanda Martinez Buenrostro " - 4to.afio
8. Profra. Isabel Meda Luna " 5to. A
9. Profra. Ma. de Jesis Reynoso Arroyo " 5to. B

10. Profra. Cecilia Fernandez Pérez

11. Profra. Guadalupe Rodriguez Vasquez Adjunta

12. Profra. Ana Velasco Rincén de Lecturas

13. Profra. Martha Rivera Maestra Educ. Fis.

14. Eduardo Bermudez Beltrones Intendente

15. Magdalena Quiroz Intendente

B. Proceso de aprendizaje

Al iniciar el afio escolar es recomendable investigar con los
padres de familia, mediante un cuestionario (Ver anexo 1), los
antecedentes médicos, ya que debemos saber, si sufre de alguna

enfermedad cronica, alergia o ataques de algln tipo.

Es necesario tener en el expediente del alumno, en qué

institucion médica se le atiende.

Es conveniente también que los primeros afios se lleven a

cabo campafias con los padres de familia para concientizarlos de la
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importancia de la aplicacion de vacunas a tiempo protegiendo de esta

manera la salud del nifio.

Corresponde también al director detectar las areas que
presenten mayores problemas de accidentes, para que las guardias de

vigilancia de los maestros se avoquen a ellas.

Aunado a esto, el director deberd pasar a cada grupo,
explicindoles y previniéndoles, sobre todo tipo de accidentes

particularmente tratando de que reflexionen con lo siguiente:

Piensen nifios que si una pierna de plastico o protesis cuesta
miles de pesos, jcuanto costara todo su cuerpo? y a veces teniendo
mucho dinero hay partes que aunque se compren nunca podrd suplir
cien por ciento a un miembro natural y lo llevamos a analizar, si

alguno de ellos cambiaria una parte de su cuerpo por una de plastico.

‘Se les indica que el mayor nimero de accidentes se puede
evitar, si ellos guardan las medidas de seguridad que se les indican,
porque como dice el anuncio televisivo: Después de un accidente, ya

nada es igual...
Cabe hacer mencidén que la labor del maestro de educacion

fisica para valorar de acuerdo con estandares ya establecidos, a la

edad del nifio.
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Se puede en muchos casos detectar enfermedades como son:
diabetes, problemas cardiacos, pfoblemas respiratorios, problemas en

los pies, desnutricion, etc.

En lo personal, como directora de un plantel educativo
siento que es importante que durante todo el afio escolar, se hacer
labor de concientizacién en todo el personal para que se
responsabilicen en la mayor medida posible de la seguridad de los
nifios a su cargo, sugiriéndoles procedimientos que en determinados

casos se deberan de seguir para ayudar a un nifio accidentado.

Es muy importante tomar en cuenta principalmente a los
nifios de niveles superiores para organizar, empezando por
involucrarlos en una platica, darles importancia de citarlos a una

reunién para motivarlos, y encauzarios en:

a) La integracién de un comité permanente de guardias para

prevenir accidentes.

b) Se haran equipos para hacer carteles de prevenciéon de

accidentes.
c) Se formara el botiquin escolar.

d) Reglamento del botiquin escolar, quiénes van a ser los

responsables del mismo.
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e) Se informaria a los alumnos de lo mas elemental para

formar el comité de prevencion de accidentes.

f) Se les dara oportunidad de que atiendan accidentes

pequefios, supervisados siempre por un maestro.

Para dar mas seriedad al trabajo que van a presentar se
presentara el comité en la ceremonia del lunes social para que los
nifios los tomen en cuenta y los apoyen. Con esto se lograra mayor

seguridad en los patios de la escuela.

Otra cosa que es muy importante, sera lograr el respeto al
compafiero. Se les dara la oportunidad de sentirse Wtiles. Se evitaran

en mayor proporcion los accidentes en la escuela.

Se usara el periodico mural de la escuela, para promover las
actividades que quiera promover el comité de prevencién de

accidentes.

Con todo el trabajo que el nifio realice sobre primeros
auxilios, adquirira mas seguridad y confianza, llevard a su casa la
informacidén de todo el trabajo realizado, de los conocimientos que
adquiri6é, conocimientos que le serviran en un futuro y sobre todo los

podra aplicar en su casa en cuanto se presente algiin accidente.
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C. Metodologia

La metodologia aplicada serd diferente en maestros y
alumnos. En los maestros sera tomando cursos de personas
capacitadas, médicos y enfermeras. Se pretende que esta
investigaciéon que hicimos sobre los diferentes accidentes que se
presentan en la escuela, les sirva de guia de orientacién para
cualquier situacion de emergencia, que también aporten soluciones

que convengan a superar algun problema que aqui no se haya tratado.

Que el maestro oriente sistematicamente al nifio, la
metodologia serd la practica que ellos después mejoraran conforme

adquieran mas seguridad y edad para poder hacerlo.

Se usara el método activo ya que los nifios aprendan a hacer

las cosas haciéndolas realmente, al ir participando poco a poco, en la
medida de sus posibilidades y capacidades en las actividades y faenas

de la vida diaria.
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CONCLUSIONES

- La Escuela Primaria "Profra. Librada Rodelo Vasquez", no
cuenta con los sefialamientos de trafico de zona escolar suficientes

para evitar accidentes.

- En las escuelas del nivel primaria, se requieren cursos de

capacitacién de primeros auxilios para los maestros.

‘ - Las escuelas normales no tienen considerado, dentro de su

plan de estudios la materia de primeros auxilios.

- En la escuela primaria no se han implementado cursos de

primeros auxilios y prevencién de accidentes.
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SUGERENCIAS

- Las autoridades municipales deben tomar cartas en el
asunto, para esto se pedira el apoyo de las demas escuelas de la zona

escolar, para dar mas fuerza a la solicitud.

- Las autoridades educativas deben considerar dentro de su
curso de capacitacion al maestro sobre la aplicacion de primeros

auxilios.

- Se requiere que las escuelas normales reformen o anexen a
su plan de estudio, la materia de primeros auxilios, considerandose
como un elemento necesario para el mejor desempefio profesional de

sus egresados.

- Se debe de dar la importancia requerida para la prevencién
de accidentes y tomar en cuenta a los nifios como apoyo a este

programa.
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GLOSARIO

Acetaminofén: Antipirético y analgésico.

Analgésico: Medicamento para disminuir dolor.
Antibiético: Medicina que se usa para quitar infeccion.
Antipasmédico: (Masculo liso) todas las visceras.
Antipirético: Se usa para quitar la fiebre.

Antihistaminico: Medicina que bloquea la produccidén de histamina,
que es la sustancia que produce la alergia en la piel.

Apendicitis: Infeccion del apéndice por introduccidén de excremento.

Bipasmin: Analgésico antipasmédico.

Cianosis: Falta de oxigeno en el cuerpo que se caracteriza por
coloracion (amoratada en especial a nivel de labios y

ufias).

Conjuntivitis: Alteracion de la mucosa ocular que puede ser
postraumatica (después de un golpe o infecciosa).

Corticosteroide: Es un antiflamatorio y antialérgico.
Debilidad: Igual que astenia, disminucién de la fuerza.

Dermatitis: Alteracion de la piel en la que hay rubor, calor e
inflamacion.

Disnea: Dificultad para respirar.

Dolor abdominal: La causa mds comun es la parasitosis intestinal e
infeccidn intestinal. *Infeccidn.

Edema: Acumulamiento de liquido en alguna parte del cuerpo.

Electrolitos: Elementos que existen en la sangre como sodio,
potasio, calcio, cloruros, etc.

Epifora: Mucho lagrimeo.



Escalofrios: Temblor muscular por elevacion exagerada de
temperatura.

Equimosis: Coloracidén violdcea (moretén) en alguna parte de la piel;
generalmente por traumatismo o por enfermedades
hematica alteraciones en elementos sanguineos, como son,
tiempos de coagulacién y sangrado, tiempo de protombina
(funciones sanguineas) (fragilidad capilar) ruptura de
vasos.

Fotosensibilidad: Alteraciones dérmicas u oculares provocadas por
los rayos solares.

Glucosa: Componente de la sangre indispensable para la vida.
Hipernea: Respiracion acelerada.

Hipotermia: Baja temperatura.

Infeccion: Es cuando es por bacterias.

Intramuscular: Aplicacién del medicamento inyectado a través del
musculo.

Kaopectate: Astringente que se usa para normalizar el movimiento
exagerado de intestino (diarrea).

Metamizol: Dipirona es para dolor y fiebre.

Parasitosis intestinal: Infestacion de intestinos por medio de
parasitos. :

Rinitis: Inflamacién de la mucosa nasal.
Rinorrea: Secrecion exagerada de la mucosa nasal.

Sinalar: Crema que se aplica en la piel para cuando hay prurito,
lesién dérmica.

Sistémico: Actua en todo el cuerpo.

Somnolencia: Sensacién de suefio a consecuencia de un golpe en el
craneo una deshidratacion muy fuerte.



Shock: Pérdida del conocimiento por golpe intenso en cualquier parte
del cuerpo.

Sustancias téxicas: Sustancias que causan intoxicacién. Provocan
pérdida. Confusién en algin envase ingestago por error.

Subcutineo: Parte interna de la piel.
Taquicardia: Aumento en la frecuencia cardiaca.

Trofodermin: Es parecido al medicamento local.
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ANEXO
FICHA ESCOLAR

Escuela Prim. Grado

Clave Ciclo Escolar

Calle

Colonia

Nombre del Alumno:

Edad Afios Meses
Domicilio Colonia
Numero de hermanos Lugar que ocupa en la familia

Nombre del padre o tutor

Ocupacidén del Padre Madre

Teléfono Domicilio Centro de Trabajo

Con quién vive

La casa es propia Rentada Prestada

Cuenta con servicios asistenciales

ISSSTE ISSSTECALI IMSS

PARTICULAR

Vacunas aplicadas: Viruela Sarampion
Tuberculosis Otras

Enfermedades parecidas:
Corazdn Artritis Asma Luxaciones

Crisis epilépticas Otras

Fecha

Firma del Padre o Tutor

Observaciones




