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INTRODUCCION

La autoestima en los nifios es fundamental para que tengan un buen desarrollo
durante su vida. Algunos de los agentes que se involucran en este proyecto son la
familia, los maestros y las personas que los rodean. Dentro de la ludoteca del area
de Oncologia Ambulatoria en el Hospital Infantil “Eva Sdmano de Lépez Mateos”,
esta es la necesidad susceptible de mejora.

A lo largo de este documento se desarrolla la creacion y puesta en marcha de la
propuesta educativa, proponiendo y aplicando mejora a la situacién antes
mencionada, informacion que se dividen en los siguientes capitulos:

En el Capitulo 1 se describe la informacion desde la historia del Hospital Infantil
hasta el personal que labora en ella, antecedentes histéricos, los servicios que
brinda el hospital, la infraestructura, etc., en este capitulo se da el primer momento
de investigacion y se encuentra la situacion susceptible de mejora. A continuacion
se continua con el capitulo dos.

Capitulo 2. Sustentos tedricos: es el fundamento teérico, es decir, en lo que se
basa cada una de las aportaciones de la estudiante, sustentando asi la propuesta
de intervencién y la puesta en marcha de cada una de las actividades.
Posteriormente seguiremos con el capitulo tres.

Capitulo 3. Propuesta de intervencién educativa: en esta parte de! proyecto se
encuentra el objetivo general y los objetivos especificos, donde se van
mencionando aspectos importantes como tiempo, espacio, recursos y la tematica
de cada una de las actividades a realizar. Finalmente se contintia con el capitulo
cuatro.

Capitulo 4. Resultado de la propuesta de intervencion educativa: se concluye en
esta parte, pues se dan informes sobre la propuesta, los resultados que dio al

9




aplicarla y finaimente se realiza una evaluacion de cada una de ellas, asi como el
funcionamiento de las mismas.

o
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JUSTIFICACION

La autoestima es un elemento basico en la formacion personal de los nifios.
Dependiendo el grado de su autoestima asi de desarrollara su aprendizaje en
torno a su medio social, afectivo y cognitivo.

La autoestima es la capacidad de valoracién y aceptacion de uno mismo que se
desarrolla desde la infancia, a partir de las vivencias del nifio y de la interaccién
gue tenga con los demas.

Cuando un nifio adquiere autoestima sana se siente valioso, competente y seguro
de si mismo. De ahi que adquieran buenas cualidades como ser responsable,
tolerable, educado y social.

La autoestima interviene de gran manera en todo lo que se hace. Por ejemplo, los
nifios con sana autoestima rinden méas en sus estudios, se les facilita socializar,
tienden hacer mas felices pero sobre todo enfrentan sus problemas, errores y
fracasos con una actitud de lucha y perseverancia hasta que consiguen sus
metas.

En cambio la baja autoestima afecta todas las areas durante el transcurso de su
vida y provoca que tenga un conjunto de sentimientos que no lo dejan apreciarse
asi mismo, generando en él pequefio; angustia, miedo, desconfianza, verguenza,
impotencia, apatia, tristeza y en algunos casos depresion.
Ademas de presentar actitudes negativas como ser timido, poco creativo e
agresivo.

La autoestima se construye a través de las relaciones personales. Considerando
asi un factor de gran importancia que facilita y apoya el desarrollo de la autoestima
en los nifios es la familia. Este elemento y algunas otras personas de su entorno
pueden elevar su autoestima, ayudandolo a darse cuenta de sus cualidades,
habilidades y destrezas.
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Cuando el nifio fracasa en alguna tarea o actividad es ahi cuando entran los
familiares animandolo a volver a intentar algo que no haya salido bien en un
principio y hacerle notar que es parte del aprendizaje.

Mencionando anteriormente la importancia de la autoestima, a continuacion se
sefiala el gran valor que tiene el amor por si mismo cada nifio con cancer dentro
de la Ludoteca.

Los nifios que asisten al area de Oncologia Ambulatoria tienen su autoestima baja
debido a la enfermedad que padecen y las consecuencias que lleva el tratamiento,
solo por mencionar algunas son fisicas y emocionales como, la pérdida de peso, la
pérdida de cabello, incluyendo la gran cantidad de sentimientos negativos que
esto les crea.

La importancia de la autoestima en los nifios de la Ludoteca de Oncologia
Ambulatoria, es de gran valor ya que durante esta etapa es cuando se van
determinando sus relaciones y conductas en el transcurso del desarrollo de su
vida. Ademas es importante ayudarlos a fortalecer y a desarrollar sus propias
capacidades por ellos mismos, asi como aprender lo que no saben y pedir ayuda
cuando lo necesiten sin algun temor.

Es significativo para los nifios que sus padres conozcan la importancia,
estabilidad emocional, ya que les pueden ayudar a reforzar su autoestima,
ayudandolo a descubrir sus propias cualidades, animarlo a esforzarse siempre, a
que sean positivos cuando no pueden lograr alguna meta. De esta manera los
papas pueden contribuir enormemente al progreso de una autoestima sana si les
transmiten palabras positivas, si confian en que ellos pueden ser independientes
para realizar ciertas cosas.

Es vital que para El Hospital Infantil sea trascendental el cuidado de los nifios con
cancer para aportarles fuerzas con las que superen los problemas y sientan el
apoyo como |Institucion para lograr un avance hacia la recuperacion fisica y
emocionalmente.
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A la Institucion le favorece que presten apoyo en beneficio a sus programas que
brindan especialmente a aquellos que abordan temas que tengan que ver con el
estado emocional de sus pacientes.
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PROPOSITOS DEL PROYECTO DE INTERVENCION
EDUCATIVA

» Elaborar un diagnéstico que muestre las situaciones susceptibles de
Intervencion tendientes a lograr una mejor atencién a los menores que
asisten a la Ludoteca de Oncologia Ambulatoria del Hospital Infantil.

» Reconocer el espacio de Intervencién Educativa dentro de la Ludoteca de
Oncologia Ambulatoria del Hospita! Infantil, para el logro de los objetivos de
la Educacion Inicial y el papel que juega el personal que en ella labora para
alcanzar los objetivos.

» Permitir disefiar y aplicar estrategias de Intervencion dentro de la Ludoteca
De Oncologia Ambulatoria del Hospital Infantil, que propician el desarrollo
integral del nifio, atendiendo los factores individuales y familiares.

» Evaluar y desarrollar técnicas para generar procesos de retroalimentacion

como profesional auténomo dentro de la Ludoteca de la Oncologia
Ambulatoria del Hospital Infantil.
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CAPITULO 1. DIAGNOSTICO

Este primer capitulo presenta a detalles el espacio donde se realizé el diagndstico
y los medios que lograron la obtencién de la informacién. El lugar asignado fue la
Ludoteca del area de Oncologia Ambulatoria que opera en el Hospital Infantil “Eva
Samano de Lépez Mateos”. Se comentan también algunos de sus antecedentes
historicos, el funcionamiento desde su fundacién hasta la actualidad, el marco
legal e institucional, la poblacién a la que se le atiende para asi atender las
necesidades que haya arrojado la investigacion.

1. Marco institucional del Hospital Infantil “Eva Samano de Lépez
Mateos”

1.1 Misién y Visién

% Mision: Es realizar acciones de asistencia, brindando atencion médica-
quirtrgica de alta complejidad, ademas de la formacién de recursos
humanos de excelencia que genera conocimientos y guias orientadoras
a la prevencion, diagnéstico y tratamiento de las enfermedades
pediatricas, que'permitan propiciar atencién médica a los niflos mas
desprotegidos del Estado de Michoacan.

<+ Vision: Es ser un centro de vanguardia reconocido local, estatal y a
nivel nacional, generador de conocimientos, presupuestos y recursos
humanos de la mas alta calidad, para prevencién, diagnostico,
tratamiento y rehabilitacién de los nifios.
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1.2 Aspectos normativos de la institucion

La fundacién del hospital infantil fue bajo las normas juridicas y legales basadas
en el marco legal.

Marco legal: La organizacién se sustenta tanto en el articulo cuarto de la

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, como en la ley de
planeacion y la Ley General de la Salud.

< Articulo 4°: Establece el derecho a todas las personas a la proteccién de la

salud y aun medio ambiente adecuado para su desarrollo y bienestar; asi
como la concurrencia de la federacién y entidades federativas en materia
de salubridad general.

1.3 La ley general de la Salud

*
%

&
o

&
o

El Articulo 3°: Define a todas las areas relacionadas con la salubridad

general, directamente vinculadas con los servicios de atencion médica.

El Articulo 7°: Establece que las coordinaciones del sistema nacional de
salud estaran a cargo de la Secretaria de Salud.

El Articulo 13°: Establece que corresponde al ejecutivo federal, a través de

la Secretaria de Salud, dictar las normas oficiales mexicanas a que quedara
general y verificar su cumplimiento.

Objetivo general es mantener la institucién como un centro de atencién de
segundo nivel, proporcionando atencién médica de alta especialidad en la
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prevencion, diagndstico y tratamiento de las enfermedades de la poblacién
infantil sin seguridad social con los mas bajos recursos socio-econémicos.

IIl. Objetivos especificos:
% Proporcionar atencién médica especializada de segundo nivel.
% Formar recursos humanos de excelencia en el conocimiento pediatrico.

% Mejorar las condiciones de trabajo de los empleados de la institucién.

1.4 Antecedentes Historicos

En el afio de 1952, bajo el gobierno del presidente Adolfo Ruiz Cortines (1952-
1958) se cre6 la Oficina Nacional de Nifios con el objetivo central de aliviar y
atender de forma especializada la salubridad y la asistencia materno-infantil.
Asimismo, se impulsaron los programas de guarderias, de subsidios familiares y el
de educacion de los padres, pues en esta época se creia que el pais podria
alcanzar un desarrollo sostenido a partir del fortalecimiento de los vinculos
familiares. Las campafias se dirigieron a estimular el cuidado fisico y de salud del
menor, un desarrollo psiquico “normal’, la deteccion temprana de conductas
‘anormales” y a promover su sano crecimiento y desarrollo integral.

En el estado de Michoacan, dentro de este contexto nacional, bajo el gobierno de
“...don David Francisco Rodriguez, y por idea de su sefiora esposa, Dofia Maria
de JesUs Bautista de Francisco Rodriguez, se creo el instituto Michoacano Pro-
Infancia registrado en el tomo 2° y registro nimero 331 de acta de constitucién en
fecha 14 de diciembre de 1956.”
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Posteriormente, durante la presidencia de Adolfo Lépez Mateos (1958-1964),
inscrito en un marco internacional donde fue aprobada la Declaracion de los
Derechos del Nifio se realizaron diversas acciones para apoyar a la infancia, tanto
en los aspectos educativos como en los asistenciales. De tal forma que:

“Cuando llega a la presidencia el Lic. Adolfo Lépez Mateos su esposa dofia Eva
Samano de Lopez Mateos convoco a diversas juntas con todas las esposas de los
gobernadores “con la mira de crear un organismo de caracter nacional de
proteccion a la infancia” era un organismo que llevaba a los nifios alimento,
vestido y asistencia médica; lo mismo a los nifios de la ciudad que a los nifios de
zonas rurales.

No obstante fue hasta la intervencion del entonces recién electo gobernador Lic.
Agustin Arriaga Rivera visitdé el Hospital Civil Dr. Miguel Silva, de la ciudad de
Morelia y se extrafio al observar en uno de los pisos, mird en una de las salas a un
pequefio paciente, ahi en medio de enfermos adultos. Al preguntar del por qué de
esa mezcla de pacientes infantiles con adultos. Se le informé que en el hospital no
se contaba con un ala especializada en la atencion y cuidado de la salud de los
nifos.

Por lo anterior al tomar el mando su prioridad fue poner la primera piedra del
Hospital Infantil, sumando esfuerzos con la sefiora Eva Samano de L6pez Mateos,
el 17 de septiembre de 1962. Esto constituyé el primer paso de una obra modelo
en su genero que ocupd inicialimente una superficie de 3.000 metros cuadrados
en areas verdes y con 4.000 en cuanto a instalaciones construidas.

El costo de la obra fisica fue de un monto total $5.300.000.00. El equipo médico se
valoré en un promedio de 3 millones de pesos. Para la creacién de este centro
hospitalario, se trabaj6 intensamente sin escatimar esfuerzos ni dinero dotandolo
de todo lo que necesitaba para poder cumplir una triple funcién:

1. Atender a cuanto enfermo lo requeria, ya sea interna o externamente;
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2. Mantener la salud del nifio; e impartir ensefianza al personal y realizar
trabajos de investigacion cientifica.

E! hospital quedd terminado en obra negra en julio del afio 1963 e inicié sus
actividades el 1° de mayo de 1964 con la hospitalizacion de la nifia Ma. De la
Salud Hernandez Cortes, como la primera paciente. En forma simboélica y como un
reconocimiento por la obra realizada a favor de la salud de la infancia, la menor

antes sefialada fue llevada en brazos por la primera dama del estado Sra. Maria

Guadalupe Diez Arriaga.

La inauguracidon oficial del hospital estuvo a cargo del C. Presidente de la
Republica, Lic. Adolfo Lépez Mateos, acompariiado por el C. Gobernador del
Estado, Lic. Agustin Arriaga Rivera, su esposa, Sra. Maria Guadalupe Diez de
Arriaga, el Sr. Secretario de Salubridad, Dr. José Alvarez Amézquita, asi como por
otros funcionarios y personalidades del pais y el estado.

Iguaimente vale la pena recordar el apoyo de cada uno de los colaboradores,
técnicos, ingenieros, arquitectos, asesores, compafias constructoras, doctores,
disefiadores, decoradoras y demas personas que participaron en la creacién del
Hospital. '

El hospital cuenta a partir de su inauguracion con el servicio de consulta externa,
internos, laboratorio de diagndsticos, departamento de terapia intensiva, sala de
esterilizacién, departamento de rayos “x”, mortuorio, departamento de prematuros
(incubadoras), alimentacion, costura, lavanderia, primeros auxilios (emergencias),
intendencia, sala de infecciosos, departamento de residencia (médicos
residentes), sala de ensefianza, entre otras areas y servicios. Todo lo anterior
estuvo planeado técnicamente por el Ingeniero Luis Coq.

La primera directora del Hospital Infantil fue la doctora Ma. Del Socorro Quiroga
una joven dinamica, ginecéloga con maestria en salud publica y en administracién
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de hospitales, y con un sentido de solidaridad y comprensién, lo mismo para los
enfermos que para los familiares.

Con motivos similares otros médicos morelianos como Mario Alvizouri, Adrian
Rodriguez, Cecilio Paez, Jorge Chavez, Jesus Paredes, Gabriel Avila, entre otros
distinguidos profesionistas médicos de la ciudad de Morelia, fueron invitados a
participar en este nuevo centro médico que atin no contaba con presupuesto.

El progreso del Hospital fue notable. Su eficiencia comprobando su
profesionalismo quedd subrayada en muchas cocciones, la Dra. Quiroga con su
experiencia y escrupulosidad no solamente organizé a la perfeccion este Hospital,
sino cred un reglamento que hasta la fecha sigue vigente.

Al difundirse la noticia de la existencia del Hospital la demanda del servicio fue en
aumento desde el primer dia. La hospitalizacién se inici6 de inmediato, en el
actual servicio de urgencias y en el segundo piso. Lo que conllevé que a los pocos
meses de iniciada su operacioén fueran insuficientes las instalaciones. De esta
manera, se hizo necesaria la apertura de un tercer piso para la hospitalizacién de
lactantes, el area de prematuros y, finalmente, el primer piso para pacientes
privados.

El prestigio corri¢ rapidamente por todo el pais y fue visitado por grandes
personalidades éntrenlas que destaca la del general Lazaro Cardenas,
gobernadores, ministros de estado, actores de cine, turistas del extranjero, etc. La
ocupacion de camas llega a ser de cine por ciento y en breves periodos del afios,
S€ supero ese porcentaje.

En abril de 64 llegd el subsidio de $50, 000,00 mensuales, y por ello se inicid en

Mayo extraoficialmente que con todo y que valia y lucia el dinero, esa cantidad era
insuficiente.
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La primera consulta no se cobré, pero si la segunda y subsiguiente con una
cantidad de $ 5.00 pesos por consulta, previo estudio socioeconémico, precio en
que estaba incluida la consulta y la medicina y si el caso ameritaba, se
entregaban algunas latas de leche gratis nada se les solicitaba a los familiares
pues el Hospital lo tenia todo.

Al proyecto se fue sumando un cuerpo de médicos especialistas en distintas
areas. Gradualmente creci6 el personal administrativo y de intendencia y se
buscaron auxiliares de enfermeria, entre las que llegaron algunas tituladas.

Cabe mencionar que ningin estado contaba con un centro hospitalario
especializado en la atencion de la nifiez.

La directora Quiroga, como ya se menciono anteriormente, estaba entregada en
cuerpo y alma y la mayoria de las horas del dia y de la noche se la pasaba
organizando, ayudando, estimulando; a las enfermeras el pago era médico y no-
solo se hacian cargo de los nifios y doblaban o triplicaban turnos, sino que
tambien llevaban a los nifios al jardin y a misa los domingos.

Posteriormente el hospital a medida que pasaba el tiempo trata de actualizarse en
investigaciones cientificas, programas educativos implementacién de programas
educativos como la ludoteca, semana de la higiene, dia del nifio, programas
realizados con la ayuda de trabajo social.

El Hospital Infantil “Eva Samano de Lépez Mateos” se trasformé en un centro
hospitalario donde se implementaron programas de investigacién en medicina
preventiva y pediatrica.

La poblacion beneficiada actualmente, es de nifios de 0 a 15 afios de edad

aproximadamente y sobre todo a la poblacién marginada o economia baja, no
importando la enfermedad que esté presente.
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1.5 Descripcién del contexto educativo

1.5.1 Ubicacién de la institucion

El Hospital Infantil de Morelia sé encuentra Internado en las inmediaciones de esta
ciudad de Morelia, en el sector nueva Espafia, Bosque Cuauhtémoc S/N Colonia
Centro C.P. 5§8000. En una superficie de 11464,73 metros cuadrados, de los
cuales 7, 404,37 corresponden a areas verdes y el resto es ocupado por un

SISTEMA DE 'R ITEr s pany 1y

conjunto arquitecténico (ver anexo 1, pag.- 126).

1.5.2 Caracteristicas fisicas del plantel

El hospital se divide en tres edificios que continuacion se describiran.

1.5.3 Edificio 1

l. Primera Seccién Planta baja

% Registro del hospital.

% Medicina preventiva.

< Trabajo social-consulta externa.

< Cuentas y cajas de pagos.

% 16 consultorios para consulta externa.
% Subsecuentes y citas.

+ Bafos generales.

¢ Moddulo de informacion.

% Consultorio de pediatria.

< lLaboratorios.
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+»+ Laboratorio clinico.

/7

+ Radio agnésticos.

% lLudoteca de Oncologia Ambulatoria
% Urgencias.

% Trabajo social-estadisticas.

R/

% Unidad de vigilancia médica.

Il. Primera Seccion Planta Alta

% Jefatura de enfermeria.

% Departamento de calidad

% Direccién.

% Psicologia (4 consultorios)

% Departamento de recursos financieros.
% Departamento de recursos humanos.
¢ Departamento de trabajo social.

% Jefatura de ensefanza.

% Biblioteca

+ Baro para el personal de intendencia.

1.5.4 Edificio 2

l. Planta baja
% Elevador.
+ Trabajo de contabilidad.

Il. Primer piso

 Lactario (donde tienen é! alimenté de los lactantes y nifios mas pequefios.
% Neonatologia

% Trabajo social.

+ Ludoteca.
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Encamados nifios enfermos con leucemia y diferentes tipos de cancer.
Encamados del 1al 25 en cada cuarto hay un aproximado de cinco camas
por cuarto.

Barios para los pacientes.

Segundo piso

Trabajo social

Ludoteca.

Encamados, nifios con diferentes enfermedades y diferentes tipos de
cirugia.

Encamados del 1 al 45 cada cuarto cuenta con un aproximado de 5 camas.
Area de quemados donde hay un aproximado de 10 camas.

Jefatura de enfermeria.

Bafos para los pacientes.

IV. Tercer piso

En ese piso se encuentra primordialmente los lactantes, terapia intensiva y cirugia,

por lo cual es indispensable contar con un cierto nivel de cuidados para acceder

sin complicacion.

O
%

O
L4

®
%

O
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.
%
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%

Terapia intensiva que cuanta con un aproximado de 10 camas

Lactantes donde hay un aproximado de 20 camas.

Asilados con tres camas y dénde hay nifios con diferentes enfermedades
como hepatitis, y algunas enfermedades de caracter contagioso.

Jefatura de enfermeria.

Residencia médica.

Quiréfano.

Mortuorio.
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1.5.5 Edificio 3

Solo cuenta con planta baja por la parte de atras del hospital y es donde se lleva a
cabo los trabajos de lavanderia y demas mantenimiento para la institucion.

% Mantenimiento.

% Lavanderia.

< Un lugar donde los familiares pueden orar por la salud de sus nifios.
< Estacionamiento para ambulancias y acceso a urgencias.

< Cocina, donde preparan los alimentos para los pacientes.

1.6 Personal de la institucién

El personal que labora en el Hospital Infantil “Eva Samano de Lépez Mateos”, es
mucho y muy variado entre doctores, enfermeras, trabajo social, personal de
intendencia, personal de informacién, camilleros y practicantes de las diferentes
instituciones educativas, Psicologia, Medicina, Trabajo social, Maestros de SEP e
Intervencién Educativa

Cada uno de los miembros desarrolla su labor dependiendo del cual sea su
profesion y objetico para con los nifios, que en este caso son la parte fundamental
para desarrollar las labores.

a. Medicos: son los que se encargan de diagnosticar y tratar las
enfermedades de los pequefios a través de tratamientos que ponen en
practica y continuamente los evalian con un seguimiento diario y

tratamiento.

b. Enfermeros (as): son las encargadas de suministrar el medicamento a los

nifos, cambiar el suero, cambiar el pafial de los nifios que hacia lo
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requieren bafarlo, etc., es decir atenderlos mientras los familiares no se
encuentran.

Trabajo social: se encarga de realizar los programas y organizar evento,
asi como también jornadas de higiene, integracién familiar etc., son también
las encargadas de controlar al personal que se encuentra en las ludotecas
(practicantes). La principal funcién de trabajo social es hacer labor
comunitaria y de ayuda lo cual quiere decir que se acercan a los familiares
para saber ¢cual es su estado econémico actual?, ¢cudl es su fuente de
ingreso econémico?, asi como de la forma de vida de la familia en general
para brindar un apoyo mas amplio a los nifios y familiares

Psicologos (as): son también parte fundamental de la educacién de los
nifios, y sobre todo les dan animo a los nifios y familiares. Las psicélogas,
trabajo social y practicantes; organizan también eventos que tienes que ver
con la ludoteca y realizacion de actividades, por ejemplo festejar el dia del
niflo y fomentar los festejos tradicionales michoacanos.

Ludotecarias: son las encargadas de llevar a cabo programas
asistenciales con los nifios. Se encargan de llevar un cumplimiento de
actividades organizadas por ellas, permitiéndole al nifio estimular las
diferentes areas de desarrollo social, afectivo y cognitivo.

Servicios Generales: son un conjunto de personas que se encargan del
mantenimiento de limpieza del hospital en general, otros se encargan de lo
administrativo, las instalaciones y darle un buen funcionamiento a los
equipos del hospital. En conjunto todo el personal que desarrolla su labor
en el Hospital, es con la firme conviccién de ayudar, acompanar, educar,
estimular, y hacer mas facil la hospitalizacién de los menores.
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1.7 Servicios que ofrece

El Hospital infantil “Eva Samano de Lopez Mateos” es una institucion donde se
brinda atencién a los nifios de cero a diez y siete afios aproximadamente.

Los servicios que ofrece el hospital ante todo estan relacionados con la salud. Y
hay desde consulta externa, interna, operaciones quirdrgicas, hospitalizacion,
urgencias, entre otros multiples servicios.

Hay servicios de investigacién cientifica para darle salida a algunas
enfermedades complicadas que se les presentan, asi como también campafias y
programas que se llevan dependiendo de la necesidad y la época del afio, un
ejemplo son las platicas que se llevan a cabo para una mejor relacién padres e
hijos.

Uno de los servicios mas importantes es el de ayudar a las personas con mayor
necesidad economica, no importando la enfermedad que presente su hijo o el
lugar o municipio de donde venga, siempre y cuando corresponda en el ambito
Estatal, pues recordemos que el hospital brinda atencién a nivel estatal
solamente.

Respecto al ambiente educativo ofrece servicios como platicas de induccién para
padres e hijos, charlas con los padres de cémo ayudar a su hijo enfermo, hay un
espacio donde los nifios tienen un espacio Iidico de interaccién, estudio y
acompafamiento. En algunas ocasiones si asi se requiere también se les brinda
atencion Psicoldgica a los nifios y a los padres.

Es importante mencionar el servicio de las ludotecas, que como ya se ha

mencionado anteriormente cada piso cuenta con esta area destinada a los nifios
para un momento de recreacién y aprendizaje.
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1.8 Descripcién contextual de la Ludoteca del area de Oncologia
Ambulatoria

La Ludoteca deriva del latin ludus, juego, juguete y de la palabra griega théke caja,
lugar donde se guarda algo.

La ludoteca que se encuentra en Oncologia Ambulatoria es espacio donde se
realizan actividades ludicas de juegos especialmente en educacién infantil, con el
fin de estimular el desarrollo fisico, cognitivo y emocional de los nifios.

Dicha ludoteca favorece el desarrollo y el aprendizaje de los nifios, ofreciendo no
solo el material y el espacio adecuado sino también la orientacidn, ayuda y
compafiia que los nifios requieren, con la guia de personal cualificado.

Este espacio constituye un recurso necesario y complementario a la escuela para
el tiempo de ocio infantil, donde los nifios hacen amigos, se divierten, aprenden,
sociabilizan y comparten actividades, juguetes y juegos, a la vez que siguen
afianzando los conocimientos que van adquiriendo en la escuela.

Actualmente no sé cuenta con antecedentes histéricos de la fundacién de la
ludoteca, no obstante se sabe que en la creacién de la misma se contd con el
apoyo del DIF, estatal, asi como del apoyo y la coordinacién de la Lic. Lourdes
Salinas Gardufio.

1.8.1 Descripcion fisica de la ludoteca de Oncologia Ambulatoria

La ludoteca del area de Oncologia Ambulatoria del Hospital Infantil “Eva Samano
de Lopez Mateos” estd organizada de la siguiente manera; cuenta con un espacio
de 5x6 metros, el piso es de madera, cuenta con una ventana de lado izquierdo,

tiene dos tragaluces y para ambientar el espacio se tapizé la pared con papel de
un circo marino. El interior es de color blanco, y el exterior blanco también.

A fuera hay un letrero en donde dice “LUDOTECA” en la entrada.
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Dentro de esta se encuentran dos mesas de color naranja en donde hay cupo
Unicamente para quince nifios, hay quince sillas pequefas color naranja.

Hay cinco mesas individuales por si los nifios no alcanzan en las mesas
principales, estas, son especialmente para los nifios que se encuentran en
tratamiento de quimioterapia y desean realizar alguna actividad, se les proporciona
el material adecuado.

La ludoteca también cuenta con un equipo de cémputo y una computadora portatil.
Hay dos anaqueles y once repisas, un contendor y una cajonera. En ellos se
encuentran los materiales, juguetes y libros. Los materiales que hay son papel
crepé, papel de china, cartulinas, cartoncillo, papel bon, materiales reciclables,
sacapuntas, tijeras, lapices, colores, crayolas, pinturas, plastilina, pinceles, hojas
blancas y de colores, copias con dibujos o actividades escolares, lapiceros,
libretas, blocs y pegamentos.

Los juguetes que con los que cuentan son mufecas, carriolas, andaderas, una
cocinita, carros, camiones, pelotas, juegos de mesa, rompecabezas, bloques,
cubos, carros montables, un triciclo e instrumentos musicales.

Los libros son de cuentos, leyendas o de fantasia hasta libros escolares para que
los nifios contintien estudiando.

1.9 Descripcion de la rutina que se lleva a cabo en Ia ludoteca

Por medio de las observaciones que se realizaron en el espacio de la ludoteca de
Oncologia ambulatoria, se apreciaron cuales son las actividades y las rutinas que
se llevan a cabo durante el dia en el Hospital, las cuales a continuacion se
describen:

La ludoteca se abre a las 9:00 AM, mientras tanto la maestra ya ha preparado las
actividades que se trabajaran ese dia. En cuanto se abre la puerta, los nifios ya
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saben que pueden pasar, primero deben de ponerse gel antibacterial en las
manos, el desinfectante se encuentra en la entrada para que ellos mismo se
coloquen en sus manos. Después los nifios van a tomar lugar en respectiva silla y
ahi esperan sentados hasta que les pasa lista.

La maestra, ya que tomé lista, empieza a dar el tema de induccion segun lo que
marque el programa que esta integrado por la SEP, por lo tanto dichas actividades
son escolares. Dependiendo de la edad de los nifios que estén en la ludoteca es
que se habla en un lenguaje donde todos pueden entender facilmente, la maestra
pregunta a los nifios si conocen del tema sobre el cual se va a tratar ese dia y
conforme vallan participando, se va dando una explicacion breve acompafiada de
imagenes, videos o con libros.

Asi los nifilos mientras los doctores los llaman para revisarlos, contintian haciendo
una actividad que la misma maestra les da en copias, del mismo contenido del
tema del que se hablo ese dia, para que los pequefios refuercen sus
conocimientos, de igual forma, en base a la edad, si son nifios menores de 5 afos,
pues se les dan dibujos del tema para que los iluminen y si son mas grandes que
sepan leer y escribir se les dan actividades en base a su grado de escolaridad.

Conforme vallan terminando, pueden ir tomando algun juego o juguete, esperando
que los demas terminen, o si el tema fue muy corto, ya sea que se les dé mas
material del mismo contenido o se hable de un tema similar y se vuelva a dar una
explicacion para luego hacer una actividad.

En este lapso desde las 9:00 AM a las 10:30 AM aproximadamente, los nifios que
acabaron, pueden seguir en la ludoteca, haciendo alguna actividad de manualidad,
coloreando, dibujando o jugando con materiales de ahi mismo.

Los nifios que van llegando, se les vuelve a explicar la actividad y el tema para
que también vallan al parejo y tengan completas las actividades.
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A las 12:00 PM los nifios deben de ir recogiendo lo que hayan ocupado, se les
pide que ayuden a recoger y guardar los colores, l&pices, trabajos, etc., para que
cuando lleguen a asear la ludoteca.

El aseo de la ludoteca se hace entre 12:20 PM y 12:30 PM, los nifios saben que a
esta hora ya deben de salir a jugar al patio en lo que asean la ludoteca.

Ya que entran de nuevo a la ludoteca, la maestra guarda los trabajos en sus
expedientes que tienen los nifios con sus respectivos nombres, en esta hora se
les lee un cuento y se va recogiendo material que se haya prestado a los nifios
que tienes sus quimioterapias. Finalmente la ludoteca se cierra a la 1:30 PM por la
maestra.

1.10 Poblacién beneficiada

Las ludotecas ademas de brindar un servicio como espacio de recreacién y
esparcimiento también realizan programas de informacion como higiene, salud y
‘prevencion de brotes.

La ludoteca sirve de receptora para los programas educativos, es un espacio
donde se atienden a nifios con algun tipo de cancer, proporcionando educacion
mediante el juego.

Los nifios que son directamente beneficiados por la ludoteca del area Oncologia
Ambulatoria son los nifios con cancer, en edades de los cero afios hasta diez y
siete afios, en donde se les brindan juegos educativos a algunas actividades
recreativas, de forma que cuando estén dentro de la ludoteca, puedan descansar
mentalmente y puedan bajar el estrés que tienen.

Los pacientes oncolégicos son los Unicos que tienen permitido estar en la
ludoteca, ya que los padres no tienen acceso cuando sus hijos permanezcan en el
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1.11 El proceso educativo

En el area de las ludotecas ya no sélo se brindan servicios lidicos y de recreacion,
sino que gracias a la implementacién del programa “Sigamos Aprendiendo en el
Hospital” es que se genera un tipo de educacion mas completo hacia los nifios en
el ambito escolar, donde se les brinda apoyo académico a los nifios dependiendo
de la edad en que esté se encuentre, asi como el grado escolar que el mismo
tenga.

Se trata més que nada de tener una continuidad con los temas relacionados a la
escuela y que de ésta manera los nifios tengan conocimientos indispensables para
en un futuro incorporarse a su escuela y no se atrasen en su aprendizaje y
desarrollo educativo y de formacion.

El desarrollo de los temas académicos se lleva a cabo con el apoyo de libros
dependiendo el grado escolar en el que se encuentran actualmente. Asi como
actividades que las comparfieras realizan para reforzar el conocimiento como
recortar y pegar algo referente al tema, a los nifios que se encuentran en sus
camas se les proporciona una computadora portatil.

La organizacién y la plantacién de los programas se llevan a cabo por el personal
de ludoteca y con el apoyo de trabajo social, la organizacion y planeacion se
realiza periédicamente, de acuerdo a la situacion que sé este presentando en el
hospital en ese momento.

El proceso educativo esta conformado por todos los que estan implicados en la

atencion de los nifios y quienes lo rodean; cada uno desempefia una labor
diferente respecto al cargo que cada cual tiene.
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1.12 Proceso de Elaboracion del Diagndstico

1.12.1 Diseno de los instrumentos

Por medio de la estancia en el Hospital, se detect6 la necesidad de investigar cual
es la realidad que se vive dia a dia, ¢Cual es la situacién general de los nifios?,
¢ Qué tanto apego hay de los nifios con sus padres?, ¢ Cuales son las necesidades
basicas de los nifios dentro de la ludoteca?, ¢ Es realmente util una ludoteca en el
hospital? ¢ Qué necesidades hay en el hospital en donde podremos intervenir?, ¢A
cuales podremos dar una posible solucién?, para dar solucién a estas preguntas
se aplicaron, recogieron y sistematizaron una serie de instrumentos de evaluacién
diagnéstica.

A continuacién se mencionaran algunas de las técnicas e instrumentos que fueron
necesarios para comenzar la investigaciéon, como lo es la observacion, el diario de
campo, las entrevistas y platicas con los padres.

*» Diario de campo. Es un instrumento que se utiliza para registrar aquellos
hechos que son susceptibles de ser interpretados. Permite sistematizar las
experiencias para luego arrojar los resultados.

Este instrumento nos guiard por medio de la observacién y nos sera de
gran valor pues podremos ordenar las vivencias que van surgiendo dentro
del aula. En esta ocasién se utilizara para la Ludoteca de Oncologia, ya que
es necesario que podamos registrar todo lo que vamos observando en el
desarrollo de cada nifio de acuerdo a cada actividad dada. Este se aplicara
cada dia de la semana y al finalizar se realizaran los analisis respectivos
que arrojen las necesidades dentro del aula, el registro en el diario de
campo se realizara al finalizar el dia para poder describir a profundidad lo
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que sucedid durante la actividad, resaltando los aspectos que se
consideren mas importantes para poder obtener la informacién necesaria.

Entrevista

1. Psicolégica. Es una técnica de evaluacién donde se utiliza la
comunicacion verbal y escrita, obteniendo como resultado
informacion que se analizara y se interpretara para generar un
diagnéstico.

2. Investigacién. Es una estrategia técnica para recabar informacién

de caracter profesional, facilitando asi la indagacion requerida en
ambitos familiares, laborales y escolares.

La entrevista informativa; Esta entrevista se realizara a cada padre de los

nifios de 3 a 4 afios de la Ludoteca de Oncologia Ambulatoria.
Se efectuara fuera de la ludoteca y sin presencia alguna de los nifios. Por
medio de ella se detectaran algunas de las necesidades en los nifios.

La entrevista de investigacién; se realizara al personal de la institucién

como a la encargada de Trabajo Social y a la encargada de las Ludotecas.
Esta arrojara la informacion necesaria para saber los cuidados dentro del
hospital y dentro de las ludotecas.

Platica con padres de familia. Es una conversacion de dialogo entre dos
0 mas personas.

Por medio de una charla como espacio con los padres de los nifios de la
Ludoteca de Oncologia, se dara una explicacién breve de las actividades
que se llevaran a cabo con sus hijos, la importancia de dichas acciones y el
objetivo que tendran. Escuchando los comentarios o sugerencias de los

35




s e B g ey

padres podremos hacer algunas anotaciones para finalmente rescatar
informacion para la realizacion el diagnéstico.

A continuacion se hace evidente la concentracion y el analisis de datos para dar
cuenta de lo que cada uno de ellos permiti® recocer en este ambito de
intervencion, asi mismo se explica cada uno de los aspectos mencionados
anteriormente.

1.12.2 Resultados de la aplicacién de Instrumentos

En este contenido, se desarrollara la concentraciéon de datos que se recabaron en
la Institucién antes mencionada.

Para la interpretacién de los resultados de la informacién fue necesario realizar la
concentracion, hacer el analisis de los resultados y asi dar juicios de valor mas
preciso.

+ Diario de campo
a. Por medio de dicho instrumento se pudieron observar las actitudes,
emociones y sentimientos que tenian los nifios en cada actividad.

b. Se lograron detectar las necesidades emocionales de cada nifio.

c. Se plasmaron las vivencias exactas desarrolladas en cada actividad.

d. Se pudo observar que algunos pequefios tenian problemas de

lenguaje, pues su habla no era correcta ni apropiada a su edad.
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e.

f.

Se detectd que los nifios de oncologia ambulatoria tienen baja
autoestima, pues les costd sociabilizar, tuvieron alteraciones
drasticas en la conducta, y se mostraron inseguros de si mismos,
con temor a hacer las cosas mal.

Se pudo medir el avance que tuvieron los pequefios en el desarrolio
de las actividades realizadas (ver anexo 2 pag. 127).

% Las entrevistas. Fueron esenciales pues debido a ellas hubo un previo

conocimiento general sobre cémo cuidar al infante, haciendo énfasis en la

espacio de la ludoteca, ya que es muy reducida el aula y tenia una

capacidad maxima de 15 nifios.

a.

b.

C.

d.

Cada entrevista debia realizarse segun lo que se necesitara conocer
acerca del entorno en que se encuentran los nifios.

Se dieron los cuidados que se debian tener dentro del aula, como
hacer uso diario de la bata como proteccion y del cubre bocas era
para cuidar a los pequefios de las bacterias que le podemos
transmitir y contagiar. Esto se dio a conocer a las interventoras
gracias a la entrevista realizada a la jefa de trabajo social (ver anexo
4 pag. 129).

Los nifios que entraban a la ludoteca fueron de dos afios hasta diez y
seis afios, y era necesario prever actividades que también chicos y
grandes fuera de su interés para que la pudieran llevar a cabo. Esta
informacién se obtuvo de la entrevista a las encargadas de las
ludotecas (ver anexo 5 pag. 130).

Las entrevistas que se realizaron a los padres de familia
contribuyeron a conocer el tipo de vida y la relacién que llevan con
ellos mismos (ver anexo 3 pag. 128).
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g. Se esclarecié que materiales y actividades se podrian utilizar que no
fueran nocivos para su salud.

% La platica

a. Se tuvo con algunos de los padres que estuvieron presentes cuando
se aplicaron las actividades.

b. Se les expusieron algunas de las actividades que se realizar.

c. Se coordinaron actividades para que estuvieran enlazadas con las
actividades de la encargada de la Ludoteca.

d. Cada actividad logré ser un distractor para que por un momento
olvidaran dolores, preocupaciones o estrés.

e. Los padres estuvieron de entera satisfaccion al saber que si se
puede trabajar con el nifio en actividades pedagdgicas sin
necesidad de cargarle mas preocupaciones.

1.13 Identificacion de la situacion susceptible de ser mejorada

En el siguiente apartado se mencionard de manera general cuales son las
necesidades educativas que se detectaron en la ludoteca de Oncologia
Ambulatoria del Hospital infantil “Eva Samano de Lopez Mateos”:

% Baja autoestima en los nifios oncolégicos.

% Emociones negativas dentro y fuera de la ludoteca.
* Problemas de lenguaje en los nifios oncoldgicos.
% El espacio reducido de la ludoteca.

% Rezago educativo.
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En el siguiente apartado se elegira la necesidad a la que se pretende dar solucién.

1.14 Seleccion y delimitacion de la necesidad susceptible de ser
mejorada

Tomando en cuenta el tiempo, el espacio y el que los nifios no lograran culminar
con sus estudios, debido a su enfermedad, se tendrian que realizar diferentes
apoyos educativos de tipo docencia para dar solucién a dichas problematicas.
Estos sustentos no se podrian llevar a cabo en un periodo de corto tiempo, sino lo
todo lo contrario.

De esta manera, se reflejé en el diagnéstico que la situacién a mejorar que seria
mas factible y se apegara mas a la intervencién educativa es:

« Baja autoestima en los nifios oncolégicos.

Debido a que hubo un alto porcentaje de nifios con baja autoestima en la Ludoteca
de Oncologia Ambulatoria, se propuso trabajar en ello, por medio de actividades
afectivas y emotivas para que puedan lograr el fortalecimiento de su autoestima.

Habiendo detectado [a principal problematica de dicha necesidad y sabiendo su
importancia, como se ha estado mencionando, la autoestima de los nifios del area
de Oncologia es vital para la autorrealizacién de cada nifio pues si esta se
mantiene alta, los ayudara a fortalecerse y a elevar su estado emocional de
manera positiva y asi mantener un mejor estado de salud mental y fisica.

Como primer punto a solventar es la planeacién de actividades que se elaboraran

con el fin de ir resolviendo cada aspecto que se fue encontrando y dar una mejora
por el bien de los nifios, en este caso, enfocandose a lo afectivo- emocional.
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La mejor manera de dar soluciéon a la baja autoestima es la realizacién de
actividades donde se ponga de manifiesto su imaginacion, su creacién, sus
emociones junto con sus sentimientos en donde los nifios por medio de
manualidades, juegos e interactuando puedan dejar fluir lo que sienten y que poco
a poco tengan confianza en si mimos.

Por medio de la motivacién es que los nifios pueden aprender y valorarse, pero se
necesita de personas que los estimulen y que los guien para que logren dichos
aspectos tan valiosos en la nifiez.
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO

En este capitulo se abordan los aportes teéricos que avalan este proyecto, en
donde se justifican los aspectos como lo que es la autoestima, el cancer, la
importancia de una ludoteca, y lo que son las emociones.

2.1 Definicién de la Autoestima
Nathaniel Branden dice que: La autoestima es la capacidad de valoracion y

aceptacion de uno mismo que se desarrolla desde la infancia, a partir de las
vivencias del nifio y de la interacciéon que tenga con los demas.

Cuando alguien se rechaza a si mismo se produce un enorme dolor, haciendo un
dafio emocional. De manera que la forma en que una persona se perciba y se
valore asi misma pueden curadas las heridas que causan el auto rechazo. Este
cambio no siempre es facil. La autoestima cambia en relacién a las experiencias y
sentimientos.

La autoestima consiste en apreciar y valorar las cualidades de uno mismo, en
_afrontar los desafios que se presenten, confiar en las capacidades de pensar y
gozar de los esfuerzos realizados.

Fomentar una alta autoestima en los nifios es importante porque ayuda al
aprendizaje, permitiendo aprender con mayor facilidad y que lo haga con
confianza y entusiasmo, ayuda a superar los fracasos y las dificultades
personales, se valoran positivamente comprometiéndose con mayor facilidad y
desarrollan un sentido amplio de responsabilidad en las actividades que realizan,
son mas creativos, son mas independientes en elegir metas, en decidir qué
conducta y qué actividad realizar, permiten relaciones sociales saludables y
asegura planes para el futuro.
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2.2 Importancia del Autoestima segun Nathaniel Branden

La autoestima es la disposicién a considerarse competente para hacer frente a los
desafios basicos de la vida y sentirse merecedor de la felicidad.

La autoestima es la experiencia de ser competente para enfrentarse a los desafios
basicos de la vida y de ser dignos de felicidad.

Consiste en dos componentes:

1.- Considerarse eficaces, confiar en la capacidad de uno mismo para pensar,
aprender, elegir y tomar decisiones correctas y, por extensién, superar los retos y
producir cambios.

2.- El respeto por uno mismo, o la confianza en su derecho a ser feliz y, por
extension, confianza en que las personas son dignas de los logros, el éxito, la
amistad, el respeto, el amor y la realizacién que aparezcan en sus vidas (Branden,
1994).

2.2.1 La necesidad de la autoestima

El modo en que las personas se experimentan a si mismas influye sobre cada
momento de su existencia. Su autoevaluacién es el contexto basico dentro del que
actlan y reaccionan, dentro del que eligen sus valores, fijjan sus metas, se
enfrentan a los retos de la vida. Sus reacciones a los acontecimientos estan
conformadas, en parte, por quienes son y quienes creen que son, o por el grado
de competencia y dignidad que creen poseer. De todos los juicios que emitan en
su vida, ninguno es mas importante que el que emitan sobre si mismos.

Decir que la autoestima es una necesidad humana basica supone decir que
contribuye de un modo esencial al proceso vital: que es indispensable para un
desarrollo normal y sano; que tiene valor de supervivencia. Sin una autoestima
positiva, el crecimiento psicoldgico se encalla.

Una autoestima positiva funciona en la practica, como el sistema inmunolégico de

la conciencia, ofreciendo una mayor resistencia, fuerza y capacidad regeneradora.
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Cuando el grado de autoestima es bajo, disminuye la resistencia frente a las
adversidades de la vida. Los pacientes se hunden frente a unas vicisitudes que
lograrian disipar si tuvieran sentimientos mas sanos acerca de si mismos. Tienden
a sentirse mas influidos por el deseo de evitar el dolor que por el de experimentar
la alegria; lo negativo tiene mas poder sobre ellos que lo positivo (Branden, 1984).

Aquellos que manifiestan una confianza realista en su mente y valores, aquellos
que se sienten seguros de si mismos, tienden a experimentar el mundo como algo
accesible a ellos, y a reaccionar adecuadamente a los desafios y las
oportunidades que les presenten.

La autoestima capacita, da energias y motiva. Inspira a las personas a conseguir
cosas, y les permite sentir placer y orgullo por los logros obtenidos. Les pérmite
experimentar la satisfaccion.

Una autoestima elevada busca el reto y el estimulo que suponen unas metas
dignas y exigentes. Alcanzar estas metas alimenta la autoestima. Un nivel bajo de
autoestima se decanta por la seguridad de lo familiar, lo que no le exige apenas
nada, lo cual a su vez debilita la autoestima.

Cuanto méas elevado sea el nivel de autoestima del paciente, mas dispuesto estara
él o ella a fomentar las relaciones que le hacen crecer como persona, evitando las
deletéreas. Para las personas que tienen una buena autoestima, la vitalidad y la
extroversion en los demas son, naturalmente, mas atractivas que la vaciedad y la
dependencias (Branden, 1981).

Cuanto mas saludable sea su autoestima, mas inclinadas se sentiran a tratar a los
demas con respeto, benevolencia, buena voluntad y justicia; tales personas no
suelen considerar a los demas como una amenaza, y el respeto por uno mismo
constituye la base del respeto por los demas.
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2.3 Las raices de la autoestima

¢, De qué depende una autoestima sana?, ;Qué factores inciden sobre ella?

Hay motivos para pensar que entramos en este mundo con ciertas diferencias
inherentes que pueden facilitar o complicar el disfrute de una autoestima,
diferencias que tienen que ver con la energia, la resistencia, la disposicién a
disfrutar de la vida, etc.

Por supuesto, el entorno en que nos criamos es critico para el desarrollo de la
autoestima. Nadie puede saber cuantas personas han padecido heridas en su ego
en los primeros afios de vida, antes de que este se halara plenamente formado; en
tales casos, puede ser practicamente imposible que tales personas gocen de
autoestima en afios posteriores, a no ser resultado de una intensa psicoterapia.

La investigacion sugiere que una de las mejores maneras de disfrutar de
autoestima es la de tener unos padres que ejemplifiquen una sana autoestima.
Los nifios que tienen mayores posibilidades de disfrutar de los cimientos
necesarios para una autoestima sana tienden a ser aquellos cuyos padres:

\/

< Les crian con amor y respeto.

X3

*

Les permiten experimentar una aceptacion coherente y benevolente.

>

O
*

Les ofrecen la estructura de respaldo que suponen unas reglas razonables
y unas expectativas adecuadas.

>

0
*

No les bombardean con contradicciones.

*,

53

*

No recurren al ridiculo, la humillacién o el maltrato fisico para controlarles.

53

*

Demuestran que creen en la competencia y bondad del nific.
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Aunque puede que no conozcamos todos los factores biolégicos o del desarrollo
que influyen en la autoestima, sabemos bastante sobre las practicas especificas
que la potencian o la merman. Comprometerse sinceramente con la comprension
inspira confianza en uno mismo, y que eludir el esfuerzo provoca el efecto
contrario.

Las personas que viven conscientemente son mucho mas competentes que las
que viven sin pensar. La integridad engendra respeto hacia uno mismo, y que la
hipocresia no lo hace.

Los medicos no pueden trabajar directamente con la autoestima, porque esta es
una consecuencia, un producto de practicas generadas internamente. Si los
medicos comprenden cuales son estas practicas, pueden trabajar con otros de tal
manera que faciliten o fomenten su realizacién personal.

Se pueden disefiar terapias teniendo en mente este objetivo. Pero las practicas en
si mismas solo pueden surgir del interior del cliente, que sera su causa.

2.4 Los seis Pilares de la Autoestima segun Nathaniel Branden
Cuando estas seis practicas se hallan ausentes, la autoestima se ve perjudicada
necesariamente. Cuando y hasta el punto en que formen parte integral de la vida
de la persona, su autoestima se vera fortalecida.

Los seis pilares son:

1. La practica de vivir conscientemente

Si la vida y el bienestar de los pacientes dependen del uso correcto de su

conciencia, entonces el grado en que prefieran “la vista a la ceguera” constituye el
determinante aislado mas importante de su eficacia y respeto hacia si mismos.
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No podemos sentirnos competentes en la vida y mientras erramos en medio de
una niebla mental que inducimos nosotros mismos. Los que intentan vivir sin
pensar, y eluden los hechos desagradables, padecen una deficiencia en su
sentido de la dignidad personal. Conocen sus defectos, tanto si los demas los
perciben como si no.

Una persona debe elegir cientos de veces al dia el grado de conciencia con que
funciona. Gradualmente, con el paso del tiempo, una persona crea un sentimiento
sobre qué tipo de individuo es, dependiendo de las elecciones que haga y el grado
de racionalidad e integridad que manifieste.

Mediante la terapia se puede inducir la conciencia a través de:

¢ La creacioén de un entorno en el que el pensamiento y la exploracién sean
seguros.

» El uso de un amplio repertorio de intervenciones que elimine los obstaculos
para alcanzar la conciencia (Branden, 1973, 1983, 1984, 1987, 1993, 1994).

< Concienciar al cliente de las consecuencias autodestructivas de la ceguera
inducida por si mismo.

“* Ejercicios especificos destinados a potenciar la conciencia (Branden, 1994).

2. La préactica de aceptarse a uno mismo

La aceptacién de uno mismo implica rehusar a considerar cualquier parte de
nuestro ser (nuestros cuerpos, pensamientos, acciones, suefios) como algo
ajenos, como “no yo". Es la voluntad de experimentar, en lugar de evadir, todas
nuestras circunstancias, en cada momento particular. Significa optar por no
enfrentarnos a nosotros mismos.

Conlleva la voluntad de decir, respecto a cualquier emocién o conducta: “eso fue
una expresion de mi persona, no necesariamente una que me guste o que admire,
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pero una expresion mia de todos modos, al menos en el momento en que

sucedid”.

Se trata de una virtud del realismo -del respeto por la realidad- aplicada a uno

mismo. No puedo aprender de un error que me niego a aceptar que he cometido.

Aceptarse a uno mismo es la condicion previa al cambio y al crecimiento.

3.

Para

La practica de aceptar responsabilidades

sentirse competente para vivir y ser digno de la felicidad, el paciente

necesita sentir que tiene el control de su propia existencia.

La practica de ser responsable de uno mismo implica darse cuenta de los

siguientes puntos:

7
o

®,
%

°,
o

°,
o

(/
*

7/
”»

7/
*

4.

Soy responsable de hacer realidad mis deseos.

Soy responsable de mis elecciones y actos.

Soy responsable del grado de conciencia que introduzco en mi trabajo.
Soy responsable de mi conducta con otras personas.

Soy responsable del modo en que distribuyo mi tiempo.

Soy responsable de comunicarme correctamente con los demas.

Soy responsable de mi felicidad personal.

Soy responsable de elegir los valores segun los cuales vivo.

Soy responsable de elevar el grado de mi autoestima.

La préctica de afirmarse a uno mismo

Afirmarse a uno mismo es la virtud de expresarse adecuadamente, respetando las

necesidades, deseos, valores y convicciones que tenemos como personas, Y

buscando formas racionales para expresarlas de forma practica.es lo opuesto a

48




rendirse a la timidez, que consiste en desterrarse a uno mismo a un submundo
perpetuo, donde todo lo que uno es se halla oculto o malogrado.

Una autoafirmacion sana conlleva la voluntad de enfrentarse a los desafios de la
vida, en lugar de eludirlos, procurando obtener el control sobre ellos. Cuando el
cliente amplia las fronteras de su capacidad de enfrentarse a los problemas,
tambien expande su eficacia y respeto por si mismo.

5. La practica de vivir con un propésito

Se ha definido la vida como un proceso de acciones que sustentan y generan a si
mismas (Rand, 1961). Por consiguiente, los propésitos constituyen la esencia del
proceso vital. Por medio de nuestros propdsitos, organizamos nuestra conducta,
concediéndole un eje y una direccién. Por medio de nuestras metas, creamos la
sensacion de tener la estructura que nos permite experimentar el control sobre
nuestra existencia. Vivir con un propdsito supone utilizar nuestro poder para
alcanzar objetivos que hemos seleccionado. Nuestras metas nos hacen avanzar,
exigiéndonos el ejercicio de nuestras facultades, y dotando de energia a nuestra
existencia.

Observar que el hecho de tener un propdsito es esencial para obtener una
autoestima plena no se debe interpretar para obtener una autoestima plena no se
debe interpretar como si los logros externos de un paciente fueran el indice de su
valor.

6. La practica de la integridad

A medida que una persona madura desarrolla sus propios valores y estandares,
el tema de la integridad personal va asumiendo una creciente importancia en la
evaluacién que la persona hace de si misma.

Cuando la conducta es congruente con los valores profesados, (cuando el ideal y
la practica son coherentes entre si), se dice que una persona tiene integridad.
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Los que se comportan de una manera que entra en conflicto con sus propios
juicios sobre lo correcto, quedan mal ante si mismos. Si esa se convierte en su
politica habitual, confian menos en si mismos o dejan de hacerlo por completo.
Cuando una falta de integridad afecta la autoestima, lo Unico que puede sanar
esta herida es practicar la integridad. En el nivel mas simple, la integridad personal
implica preguntas como: ;Soy honesto?, los demas ;pueden confiar en mi?,
(cumplo mis promesas?, ¢ pongo por obras las cosas que digo admirar, y evito las
cosas que considero despreciables?

Para comprender porque los lapsos de integridad son deletéreos para la
autoestima, consideremos lo que implican. Si actué contradiciendo un valor moral
que sostiene otra persona pero yo no, puedo o no estar equivocado, pero no me
puede culpar de traicionar mis convicciones.

Y, sin embargo, necesitamos principios que deben ser razonables, porque si los
traicionamos, nuestra autoestima sufrira las consecuencias. La integridad es uno
de los guardianes de la salud mental.

2.5 El cancer infantil

Considerando que todos los 6rganos del cuerpo estan formados por tejidos, que
los tejidos se componen de conjuntos de células, y que las células son las
responsables por el crecimiento, la evolucién, y la renovacion de los érganos y
tejidos, es necesario saber que cuando existe una alteracién en una célula, o que
esta haya cumplido su objetivo y respondido a la demanda de érganos y tejidos,
se muere.

Si la célula sobrevive, originara células iguales a ella, distintas de las normales vy,
escapando a los mecanismos normales de control, se proliferara originando un
conjunto de ceélulas "enfermas” y anormales que se localizard en un tejido u
érgano, pudiendo viajar por la sangre a otros érganos o tejidos, causando tumores
de muchos tipos y en localizaciones muy diferentes.
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Al crecer descontroladamente, la célula adquiere tamafios y morfologias
anormales, destruyen células vecinas, 6rganos y huesos, consumiendo parte de
los nutrientes y de la energia del paciente, y debilitando las defensas del
organismo.

A esas células enfermas la medicina llama cancer, una enfermedad que puede
aparecer en cualquier etapa de la vida, desde el nacimiento y a lo largo de
todo el desarrollo del ser humano.

El cancer no es una enfermedad transmisible. El cancer es una propagacion
incontrolada de células en cualquier érgano o tejido, que se origina cuando un
grupo de células escapa de los mecanismos normales de control en cuanto a su
reproduccion y diferenciacion.

Segln la Agencia Internacional de Investigacion sobre el Cancer, los canceres
mas frecuentes en la infancia son: la leucemia (cancer de los glébulos blancos),
seguida del Linfoma (céncer de los ganglios linfaticos), Tumores cerebrales
(cancer que puede situarse en muchas partes del cerebro), y el Osteosarcoma
(cancer de huesos). Los tumores suponen el 80% de todos los casos.

La leucemia es el cancer que mas ocurre en la infancia. Existen varios tipos. Las
mas frecuentes en niflos son las leucemias linfoblasticas agudas, y suelen
padecer niflos con edades comprendidas entre 2 y 8 afos. Después de la
leucemia, los tumores del sistema nervioso son el segundo tipo de cancer mas
frecuente en la infancia. Pueden ocurrir entre los 5 y los 10 afios de vida. Y
seguido de los tumores, se encuentran los linfomas, que son canceres que se
desarrollan a partir del sistema linfatico. Con menos frecuencia, suele haber
cancer de intestino delgado, en el higado, bazo, sistema nervioso, y médula dsea.

En los ultimos 30 afios el tratamiento del cancer infantil ha experimentado un gran
incremento en su eficacia.
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En la actualidad existen tres armas terapéuticas fundamentales vy
complementarias:

< Cirugia: permite extirpar, cuando es posible, una parte o todo el tumor.

< Radioterapia: tratamiento indoloro que consiste en irradiar la zona
afectada en sesiones cortas y progresivas.

*» Quimioterapia: administracion oral y/o intravenosa de medicamentos
anticancerosos.

Cuando se diagnostica la enfermedad hay que iniciar el tratamiento lo antes
posible, pues mejora notablemente el prondstico. Segun la naturaleza de la
enfermedad, el tratamiento varia de acuerdo a la combinacién de agentes
quimioterapéuticos, cirugia y radioterapia. Cuanto mas complejo es el régimen
terapéutico, es mas probable que interfiera en la rehabilitacién del nifio. La
mayoria de los nifios han de sufrir un tratamiento agresivo durante un tiempo
considerable.

Durante el tratamiento existen una serie de amenazas que pueden complicar el
prondstico.

Naturaleza de la enfermedad.

Cuando el nifio es consciente de la gravedad de la enfermedad hay mayor
ansiedad, que aumenta con el progreso de la enfermedad y con cada visita clinica;
los nifios a los que nunca se les ha comunicado su diagndstico se dan cuenta de
la ansiedad que existe en las personas que le rodean. Se considera que la falta de
informacion puede producir mayor tensién en el nifio y ser el origen de fantasias
perturbadoras. Aunque los nifios en remisién indican que han vencido la amenaza
de la muerte, parece que no desaparece la ansiedad asociada a ella. Esta
incertidumbre crénica sobre la recaida y supervivencia es la que plantea una
amenaza importante para la vida del nifio con céncer.
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Malestar Fisico.

El malestar fisico (dolor, debilidad, etc.) causado por el tratamiento es una
complicacién importante. Muchos nifios se sienten relativamente bien en el
momento del diagnostico y el tratamiento puede parecer peor que la enfermedad.
El tratamiento del cancer conlleva un fuerte conflicto debido a la ansiedad y el
dolor asociados a procedimientos médicos, las nauseas y vomitos por la
quimioterapia, etc. Todo esto puede manifestarse con diferentes sintomas como
pesadillas, insomnio, anorexia (falta de apetito), retraimiento y depresién. Todos
estos sintomas pueden llevar a un desacuerdo con el tratamiento prescrito por su
médico.

Cambios Corporales.

Los nifios debido al tratamiento pueden experimentar una serie de cambios, que
pueden ser:

<+ Reversibles en muchos casos, como ganancia o pérdida de peso, pérdida
de pelo, ulceras bucales.

<+ Permanentes como amputacién, esterilidad, dafio cerebral y anormalidades
esqueléticas

El cambio en la imagen fisica es un recordatorio constante para el nifio de ser
diferente a los demas pudiendo afectar a su autoconfianza; esta pérdida de auto
confianza puede llevar a un comportamiento regresivo, retraimiento de los
compafieros y miedo a ir al colegio, entre otras consecuencias.

Hospitalizaciones.

El aislamiento que supone las hospitalizaciones puede conducir a problemas
psicosociales, en la mayoria de ocasiones debido al alto grado de implicacién de
los padres y del personal médico, especialmente con nifios pequefios.
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Cuidado ambulatorio del paciente.

La mayor parte de los autores recomiendan el tratamiento ambulatorio del
paciente para reducir los efectos emocionales asociados con la hospitalizacién y
para facilitar la vuelta del nifio a la familia, los amigos, la escuela y la comunidad.

Es importante que el nifio vuelva a un estilo de vida normal lo antes posible. La
vuelta a la escuela quizés sea lo mas importante porque constituye el papel basico
en la vida normal de los nifios.

Es necesario que los profesores den apoyo emocional al nifio con céancer, asi
como facilitarle informacién con respecto a la enfermedad del nifio, ya que la
actitud del profesor hacia el nifio tiene una influencia muy importante para
conseguir una integracion satisfactoria a su escuela.

El nifio hospitalizado.

Para el nifio la experiencia de estar dentro de un hospital puede generarle
ansiedad, angustia, sufrimiento y posiblemente un trauma.

La enfermedad y hospitalizacién crea en el nifio la necesidad de su comprensién y
adaptaciéon y, consecuentemente, reacciona ante ellas. La separaciéon de la
familia, del hogar, un entorno extrafio y desconocido, soledad, dolor y malestar,
intimidacién de muerte y la fantasia de los nifios sobre lo que esta ocurriendo, se
consideran entre los diferentes factores que producen estrés en un nifio enfermo.

Efectos de la hospitalizacion.

Como consecuencia de la hospitalizacion y de la experiencia que viven los nifios
con la enfermedad, a causa de la ansiedad y el estrés pueden ocasionarles
problemas de la personalidad. Esto se puede reflejar en algunas conductas del
nifio, por ejemplo: el querer seguir siempre con su madre en cualquier lugar a
donde ella vaya, tener pesadillas, tener miedo a los hospitales, y al personal
meédico. Se pueden mencionar algunas variables que influyen en el modo de
percibir el nifio los factores estresantes en la hospitalizacion. (Siegel, 1983; Siegel
y Hudson, 1992).
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R 1

Edad, sexo y desarrollo cognitivo del nifio.

Diagnéstico médico.

Duracién de la hospitalizacién.

Experiencias previas con procedimientos médicos y el hospital.
Naturaleza y tiempo de preparacién para la hospitalizacion.
Ajuste psicolégico pre-hospitalario.

Habilidad de los padres a fin de ser un apoyo adecuado para el nifio.

Estas variables se dividen en tres categorias.

1) Nifio: Nivel evolutivo (habilidad cognitiva, ideas sobre la enfermedad).

Mecanismos de afrontamiento ante la hospitalizacién y cirugia (estrategias
y factores que afectan a estas estrategias, como personalidad, sexo,
experiencia hospitalaria anterior). Se refieren al nivel evolutivo del nifio, y a
los mecanismos de afrontamiento ante la experiencia de hospitalizacién y

cirugia.

2) Padres: Separacién de la madre. Preparacién de los padres. Estatus y

valores de la familia. Aluden a la presencia o ausencia de la madre, ya
que, en la realidad, suele permanecer con el nifo mas que el padre,
preparacion de ambos padres y estatus socioeconémico y valores de la
familia.

3) Hospital: Acontecimientos estresantes. Preparaciéon para la situacion.

Duracion de la hospitalizacion, tipo de procedimiento médico, naturaleza y
grado de la enfermedad. Incluyen los acontecimientos estresantes,
naturaleza y grado de la enfermedad, preparacion psicolégica.
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La reaccién del niflo hacia la enfermedad depende mucho de la edad de los
pequefios y del que tanto sepan sobre la gravedad de su enfermedad, no va a
reaccionar igual un pequefio de meses a un nifio de 8 afios que ya entiende que el
estar en el hospital no es algo normal y que esto les indica que algo no esta bien.

O por ejemplo un nifio que es hospitalizado por cirugia estard mas tranquilo que
un nifio que esta enfermo de cancer, por otro lado influye bastante la reaccidn de
los padres hacia la enfermedad, la manera en que les expliquen a sus hijos lo que
sucede y que traten de hacerles esta experiencia menos traumatica, que les
hablen siempre con la verdad, pero mencionando solo lo necesario, esto ayuda
para que los nifios estén conscientes de o que ocurrira, asi como del tratamiento
que llevan, y los cuidados que deben tener.

2.6 Las emociones que se desarrollan en los nifios con cancer

2.6.1 Las emociones segun Nathaniel Branden

El hombre no es solo un ser racional, sino también emocional, lo cual implica un
tipo de dicotomia, como si de hecho, el hombre poseyera una naturaleza dual, con
dos partes que se oponen mutuamente. Sin embargo, en realidad, el contenido de
las emociones humanas es el producto de su facultad racional; sus emociones son
un derivado y una consecuencia, que, como el resto de las caracteristicas
psicolégicas del hombre, no podremos entender sin hacer referencia al poder
conceptual de su conciencia.

Un valor es aquello que no actua para obtener y/o conservar. Es aquello que uno
considera que contribuye a su bienestar. Un valor es el objeto de una accion.
Dado que el hombre debe actuar para vivir, y dado que la realidad se le enfrenta
con muchas metas posibles, muchos cursos de accion alternativos, no puede
eludir la necesidad de seleccionar sus valores y emitir juicios respecto a ellos.
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El grado de la confianza en si misma o falta de ella que tenga una persona, y el
grado en que considere que el universo esta abierto o cerrado para su
comprension y accién, afectara necesariamente a las meas que se trace, al grado
de su ambicién, a la eleccién de amigos, al tipo de arte que le gustara mas, etc.

La capacidad emocional es el barémetro automatico del hombre para saber que
esta a favor o en contra del (dentro del contexto de sus conocimientos y valores).
La relacidén que existe entre juicios de valor y emociones es la que hay entre causa
y efecto. Una emociéon es un valor-respuesta. Es el resultado psicologico
automatico (que implica caracteristicas mentales y somaticas) de una evaluacion
rapidisima e inconsciente.

Una emocién es la forma psicosomatica segun la cual el ser humano experimenta
el calculo que hace de la relaciéon beneficiosa o perjudicial entre su persona y
algun aspecto de la realidad.

Existen muchos motivos por los que una persona puede no darse cuenta de los
procesos evaluadores que subyacen en sus emociones. Entre los mas importantes
encontramos los siguientes:

1. La competencia para hacer una introspeccién e identificar los procesos
mentales de uno mismo es algo que se debe adquirir, hay que aprenderio.

2. La mayoria de las personas no tiene valores y convicciones con una forma
claramente definida.

3. A veces, una emocién y los valores considerados que subyacen en ella son
extremadamente complejos.

4. A veces, respondemos emocionalmente a cosas de las que no somos
conscientes.

5. El obstaculo mas poderoso a la hora de identificar las raices de nuestras
emociones es la represion.
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Una respuesta emocional siempre es el reflejo y el producto de un célculo, y este
es el producto de los valores de una persona, tal y como esta entiende que son
aplicables a una situacién dada.

La "Emocién" designa sentimientos que cada uno puede reconocer. Se
caracterizan por sensaciones mas o0 menos precisas, de placer o displacer. Las
positivas, anticipan acontecimientos agradables; las emociones desagradables o
negativas se asocian con las experienéias del dolor, el peligro, la culpa, el rencor,
los miedos.

Las emociones agradables o desagradables tienen una caracteristica en comun y
es que no son simplemente cerebrales, sino que van acompafiadas por
modificaciones fisiolégicas y sométicas.
Para hablar de emociones y compartirlas con aquellos que nos rodean, se pueden
designar con términos como alegria, exaltacion, felicidad, miedos, ansiedad, rabia,
tristeza, depresion, odio, rencor, envidia.

La emocion nace de la interpretaciéon de la situacion en si. Esta posicién implica
una relacién de dependencia entre las emociones y la cognicién.

Otra funcién de las emociones y que es muy importante, es su valor de sefial. Por
ejemplo, si una de las primeras veces que pongo los pies en un velero siento
miedo debido al fuerte viento y al mar encrespado, puedo entrar en razén y
quitarme la idea de que el barco se va a pique, al ver que a mi alrededor la
tripulacién se dedica tranquilamente a su tarea.

Las teorias fisiologicas ponen el acento en el tipo de relaciones posibles, en
cuanto al estado mental cognoscitivo y su expresion somatica. Hay una
percepcién de las modificaciones viscerales que sigue a los acontecimientos del
medio, la fuente de la emocion, y otro que reduce esas modificaciones a simples
correlatos.
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La emocién sentida es mas intensa cuanto mas perturbada esta la fisiologia, pero
sin que ésta afecte la cualidad de la emocion.

Hay varios fipos de emociones y cada cual tiene su funcién en el mundo. Las
emociones son un proceso natural de la evolucién humana que no tienen otro
significado que el de sociabilizar, motivarse y provocar respuestas humanas. Si no
hay reaccidén no hay accién y si no hay accién no hay evolucién. Si no sintiéramos
emociones no hariamos nada. ’

% Felicidad.

La felicidad es un estado emocional que se produce en la persona cuando cree
haber alcanzado una meta deseada. Tal estado propicia paz interior, un enfoque
del medio positivo, al mismo tiempo que estimula a conquistar nuevas metas. Se
define como una condicidn interna de satisfaccion y alegria.

La felicidad nos hace sentir bien, agradable, nos divierte y hace que en esos
momentos todos los tipos de emociones negativas desaparezcan y nos inunde
una sensacion de que nada importa, pues estamos divirti€ndonos y estamos muy
a gusto.

Todos perseguimos la felicidad y somos muchos las que la alcanzamos pero otros
entran en una ola de autodestruccién mediante las drogas, el tabaco u alcohol y
entran en estos vicios que si bien les dan una falsa sensacion de felicidad también
les reportan muchos tipos de emociones negativas. Tener la emociéon de la
felicidad es el bien mas preciado del universo pues no hay nada que se note mas
que una persona feliz.

< Tristeza.

La tristeza es una de las emociones basicas (no natales) del ser humano, junto
con el miedo, laira, el asco, la alegriay la sorpresa. Estado afectivo provocado
por un decaimiento de la moral.
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Es la expresion del dolor afectivo mediante el llanto, el rostro abatido, la falta de
apetito, etc. A menudo nos sentimos tristes cuando nuestras expectativas no se
ven cumplidas o cuando las circunstancias de la vida son mas dolorosas que
alegres.

Todo, absolutamente todo en esta vida se basa en alti-bajos, si siempre
estuviéramos felices dejariamos de estarlo porque, paraddjicamente no podriamos
comparar la felicidad con otros tipos de emociones menos deseables porque
simplemente no las sentiriamos.

++ Rabia e Ira.

Laira o rabia es una emocién que se expresa con el resentimiento, furia o
irritabilidad. Los efectos fisicos de la ira incluyen aumento del ritmo cardiaco,
presion sanguinea y niveles de adrenalina y noradrenalina.

Algunos ven la ira como parte de la respuesta cerebral de atacar o huir de una
amenaza o dafio percibidos. La ira puede tener muchas consecuencias fisicas y
mentales.

Este tipo de emociones son altamente destructivas si la persona cae en un pozo
de rabia e ira dénde todo le molesta y se pasa la mayor parte del dia de mal
humor. Son muchas las cosas que pueden provocar rabia e ira, tanto
enfrentamientos directos como pequefias perlas que se van acumulando en la
persona en forma de rabia e ira.

< Miedo.

El miedo o temor es una emocion caracterizada por una intensa sensacion,
habitualmente desagradable, provocada por la percepcion de un peligro, real o
supuesto, presente, futuro o incluso pasado.
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Es una emocién primaria que se deriva de la aversion natural al riesgo o la
amenaza, y se manifiesta en todos los animales, por ejemplo el ser humano. La
maxima expresién del miedo es el terror. Ademas el miedo esta relacionado con la
ansiedad.

2.7 Definicién de Ludoteca

Las ludotecas son centros donde se desarrolla una importante labor educativa a
través de un amplio programa de actividades y juegos.

Las ludotecas favorecen el desarrollo y el aprendizaje de los nifios, ofreciendo no
solo el material y el espacio adecuado sino también la orientacion, ayuda y
compafiia que los nifios requieren, con la guia de personal cualificado.

Las ludotecas constituyen un recurso necesario y complementario a la escuela
para el tiempo de ocio infantil, donde los nifios hacen amigos, se divierten,
aprenden, utilizan, respetan y comparten actividades, juguetes y juegos, a la vez
que siguen afianzando los conocimientos que van adquiriendo en la escuela.

El juego es una de las actividades mas antiguas que el ser humano ha tenido a lo
largo de su historia y existen varias teorias acerca de él. Johan Huizinga en su
libro Homo Ludens nos menciona que el juego es una actividad o una accién
voluntaria realizada en ciertos limites fijos de tiempo y lugar, acompafiada de una
sensacion de tensién y jubilo, y de la conciencia de ser de otro modo diferente a la
vida real.

Lo cierto es que independientemente de todas las teorias, el juego es un derecho
establecido en 1960 por la UNESCO, es una actividad espontanea, sin
condiciones , no tiene ningun interés material, es tolerancia, fomenta creatividad e
imaginacion, es algo que produce placer, no tiene edad y se desarrolla con orden.

Los lugares donde podémos hacer lo anterior se llaman ludotecas, palabra que
proviene de “ludus” que es jugar o juego y “theke”, palabra griega que significa
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caja o archivo, por lo que podemos definir a la ludoteca como el archivo o caja de
juegos y juguetes.

Fue en Estados Unidos, en 1934, donde se abri6 la primera ludoteca. En la
actualidad estan recomendadas por la UNESCO y en algunos paises como
Inglaterra, Canadd, Francia, Suiza, Bélgica y los paises nérdicos hay un acelerado
desarrollo de creacién de nuevas; en ellos se organizan alrededor de asociaciones
nacionales o federaciones. En Londres, en 1978, se celebrd el Primer Congreso
Mundial de Ludotecas. El segundo se realiz6 en Estocolmo y el tercero en
Bruselas, en mayo de 2001.

En la mayoria de los casos, las ludotecas estan vinculadas a los municipios o
delegaciones provinciales de los ministerios de cultura; a estructuras ya existentes
como las casas del nifio y las bibliotecas infantiles, aunque algunas funcionan en
forma independiente de estructuras publicas y/o asociativas, constituidas como
una entidad por si mismas.

2.7.1 La funcién de las Iudotecas

Algunas de las funciones que se pueden sefalar dentro de una ludoteca son:

** Proporcionar a los nifios, juguetes que hayan escogido en su funcién de
gustos, aptitudes y posibilidades.

“ Promover el juego con los demas nifios.

< Favorecer la comunicacién y mejorar las relaciones del nifio con los demas.

< Proporcionar material lidico adecuado para cada nifio.

< Realizar actividades de animacion infantil.

< Promover la elaboracion de juguetes o actividades con material reciclado.

< Promover las manualidades hechas con su propia imaginacion.

< La ocupacion del tiempo libre para que sea productiva.
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Las ludotecas existentes se clasifican de acuerdo a su forma de trabajo y los
propdsitos que persiguen.

v" Ludoteca circulante o mdvil: utilizando ludo-buses permite llevar a diversos

lugares alejados o carentes de espacios recreativos el préstamo de
materiales ludicos.

v" Ludoteca publica: estan ubicadas en instituciones como casa de cultura,

museos, bibliotecas, centros recreativos, circulos sociales.” Brinda un
servicio que abarca a toda la comunidad y de amplio horario.

v" Ludoteca escolar. se encuentran dentro de instituciones de ensefanza

primaria y secundaria y posee materiales ludicos segun el tipo de usuario y
los objetivos que se persiguen.

v" Ludotecas hospitalarias: dispuesto de espacios habilitados para el juego en

pacientes infante-adolescentes.

v Ludotecas laboratorios: son anexos de otras instituciones relacionadas con

la actividad docente o ludica para la experimentacion o formacién de
especialistas. Son institutos pedagdgicos, empresas productoras de
juguetes, entidades de investigacion psicoldgica o socioldgica, etc. Son de
caracter investigativo.

v" Ludoteca itinerante: son las creadas por instituciones provinciales para

acercar materiales ludicos a ndcleos rurales, cominmente se realiza en
escuelas.

v" Ludotecas especializadas: para realizar trabajo con discapacitados, siendo
de exclusividad para nifios contando con material seleccionado dentro del
establecimiento educativo.
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2.7.2 Origen de las ludotecas en México

La creacion de ludotecas en México ha sido reciente en comparacion con algunos
paises europeos como Francia y Espafa, donde estas instituciones son
consideradas un fenédmeno recreativo, social y educativo desde los afios setentas.
En nuestro pais las primeras ludotecas se instalaron y pusieron en marcha
aproximadamente a mediados de los ochentas, hasta la fecha, son pocas las
ludotecas existentes en México, pero afortunadamente los habitantes de la
comunidad juarense contamos con una ludoteca familiar, ubicada dentro del
deportivo Benito Juarez, que cuenta con mas de dos mil juguetes clasificados
como: deportivos, constructivos, de salén, de tablero e instrumentales.

Esta gran variedad de juguetes ha incentivado la asistencia y son ya mas de
novecientos los usuarios mensuales. Para tener acceso a los servicios que presta
la ludoteca es necesario llenar la solicitud de inscripcién y contar con una
identificacién vigente.

Hoy en dia, la mayoria de las ludotecas poseen una estructura administrativa y
métodos de trabajo precisos. Los especialistas y responsables de ellas estiman
que el juguete no es un objeto para la simple diversién, sino que lo reconocen
como un util instrumento de adecuacién, que puede rivalizar con el disco y el libro
en la tarea educativa y en el uso constructivo del tiempo libre.

Es necesario sefialar que cualquier ludoteca requiere siempre de un gran surtido
de juguetes y debe estar en condiciones de afrontar la competencia de tiendas y
jugueterias manteniéndose al corriente de las innovaciones que se introducen en
el mercado.

Las ludotecas estdn consideradas como instituciones recreativo-culturales
especialmente pensadas para los nifios y su misién es desarrollar la personalidad
de éstos mediante el juego, ofreciendo los materiales necesarios (juguetes,
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material lUdico y juegos), asi como orientaciones, ayudas y compafiia que
requieren para el juego. Estas pueden ser instituciones independientes, estar en
centros de animacién, escuelas, bibliotecas, casas de cultura u otras instituciones
socioculturales.

2.7.3 El beneficio que otorga la ludoteca en un hospital para los nifios

Las Ludotecas son espacios que permiten el desarrollo integral de los nifios y
nifas a través del juego y por medio de ellas se busca contribuir en los cambios de
calidad de vida del municipio o lugar donde funcionan. Es un espacio que permite
mejorar el estado animico y emocional del paciente por medio del juego haciendo
su estancia agradable y provechosa.

La terapia lidica que se brinda dentro de una ludoteca es una forma de
intervencion basada en el hecho de que el juego es el medio natural de
autoexpresion del nifio; es una oportunidad que se le da para que al “jugar"
manifieste sus sentimientos y problemas, estimulando el desarrollo integral a
traves de los diversos recursos didacticos, juguetes, talleres y dinamicas, entre
otros.

Una Ludoteca Hospitalaria estd comprendida por juegos y juguetes, talleres y
dinamicas, que son conducidos por ludotecarias y un grupo de voluntarios que -
brindan una atencién personalizada en las diferentes unidades del Hospital, ésta
tiene el propdsito de crear un ambiente que contribuya a mejorar el estado animico
emocional de los/as nifios/as que hacen uso del hospital.

El propésito de una ludoteca hospitalaria es contribuir por medio del juego a

mejorar el estado animico emocional del paciente para favorecer una pronta

recuperacion.
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2.8 Importancia de los Talleres en las Ludotecas

Es una modalidad participativa que constituye un lugar de produccién de algo
objetivo e incognitivo, la produccién es generadora de aprendizajes al hacer la
reflexién, implica un proceso individual dentro de la colectividad.

A través del taller se fomenta el intercambio, la cooperacion, la participacion, la
comunicacion e independencia de cada nifio, construyendo .su conocimiento
social, individual en donde se complementara la accién y la reflexién. También se
desarrollaran habitos como el respeto, el orden y la utilizacién de objetos.

En los talleres se realizan actividades sistematizadas muy dirigidas, que por medio
de este se hace un trabajo manual en doénde se desarrolla y fortalece las
competencias principalmente de los campos de formacion, expresion y apreciacion
artistica, desarrollo personal y social y el lenguaje y comunicacion.

El taller se desarrolla entre la diversidad de actividades que percibiran y
expresaran de forma creativa. Se trata de una serie de dinamicas que tienen
como objetivo tratar el desarrollo de la identidad personal y familiar, la empatia
hacia sus compafieros y compafieras, las dificultades de aprendizaje, las
emociones y los conflictos.

2.9 Fortalecimiento del Autoestima mediante Talleres segun
Guadalupe Malagén Y Montes

Guadalupe Malagén y Montes es quien menciona que es importante interactuar
con los nifios, alentdndolos a que realicen determinados procesos, apoyandolos
emocionalmente, respetando diferencias personales, dialogando continuamente
con los nifios e interviniendo en las actividades.

Malagon describe que mediante los talleres se desarrollara la capacidad de poner
en practica los conocimientos adquiridos, en la cual se debe ejercitar la iniciativa y
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la interaccién con sus comparieros, para que asi los nifios deban enfrentar y
resolver problemas, a través de la intervencion por medio de la docente.

Guadalupe sugiere tres pasos para llevar a cabo los talleres:

1.- Pre-tarea: es el momento de mas actividad para el coordinador del taller,
determinar y preparar el ambiente fisico, coordinaciéon y distribucién de
responsabilidades.

2.- Tarea: organiza al grupo para llevar a cabo las actividades propuestas, usa
flexiblemente el tiempo, participa en las areas y zonas de trabajo, es el momento
maximo de aprendizaje para los nifios, es la etapa en la que se evidencia el
trabajo.

3.- Cierre o evaluacion: al término del taller se realiza una autoevaluacion de cada

participante al exponer su producto elaborado en el transcurso del taller.
Se crea un trabajo manual en donde se desarrollan y se fortalecen principalmente
los campos de formacion:

% expresion y apreciacion artistica

% pensamiento matematico

% lenguaje y comunicacion

*+ desarrollo fisico y salud

% exploracién y conocimiento del mundo
% desarrollo personal y social

De los cuales se tomaran en cuenta la expresion y apreciaciéon artistica, el
lenguaje y la comunicacién y el desarrollo personal y social, logrando asf la
realizacion de los talleres que se desarrollaran en la ludoteca del area de
Oncologia Ambulatoria del Hospital Infantil.
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CAPITULO 3. DISENO DE LA PROPUESTA DE
INTERVENCION EDUCATIVA

“‘Fortalecimiento del aspecto emocional de los nifios de 3 a 4 afios de la ludoteca
del area de Oncologia Ambulatoria del Hospital Infantii Eva Samano de Lépez
Mateos”

3.1 Propdsitos de la propuesta de intervencion
A continuacién se definiran algunos de los propésitos principales.
Con la intencién de dar una solucién a las necesidades mencionadas en el

capitulo, es necesario tener en cuenta un propdsito general y un especifico de la
propuesta de intervencién, que a continuaciéon se hace mencion.

3.1.1 El propdésito general

Fortalecer el desarrollo afectivo de los nifios de 3 a 4 afios a partir de su
asistencia a la ludoteca del drea de Oncologia ambulatoria del Hospital Infantil
para mejorar su aspecto emocional.

3.1.2 Objetivos especificos

+ Desarrollar su motivacién e iniciativa por medio de dactilo pintura.

69




Propiciar en los nifios emociones positivas, impulsandolo mediante
actividades de dactilo pintura para que logren satisfacer algunas de sus
necesidades.

% Aplicar estrategias artisticas para valorar la autoestima.

Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad
con la intencién, de que los nifios puedan integrarse a las diversas
actividades, mejorando su estancia en el hospital.

3.2 Poblacion atendida

Podran asistir a las actividades los nifios de tres y cuatro arfios de edad que en
estas semanas asistan a consulita, revisién y terapia.

Sin embargo, se propone atender a todos los nifios que entraran a la ludoteca del
area de Oncologia Ambulatoria, haciendo un ajuste de actividades de acuerdo a la
edad.

3.3 Participantes

Las personas que pondran puesta en marcha la realizacién de la propuesta
educativa seran:

* Las Interventoras educativas: seran las responsables de crear las
actividades acordes a las necesidades de los pequefios, asi como el
dirigirlas y crear un clima de confianza para que los nifios se integren a
ellas, previendo los materiales y la organizacién de la ludoteca.
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< Los nifios: seran el filtro por el cual la Interventoras educativas podran
llevar a cabo la propuesta educativa. Cada nifio participara de manera
activa en la planeacion de actividades, haciendo hincapié en el respeto de
reglas que se estableceran previamente.

% Los papas: seran de gran apoyo ya que por medio de ellos se motivara a
los nifios a que se vallan involucrando a las actividades y que participen.

3.4 Organizacién de la propuesta

La serie de actividades que realizaran las interventoras educativas en la
propuesta de trabajo sera por medio de dos talleres, los cuales se iran
distribuyendo dia con dia, segun lo planeado.

Los talleres nos ayudaran a aumentar la seguridad en los pequefos, el amor
propio y a que estén motivados para realizar cada uno de los trabajos para que dé
como resultado el fortalecimiento de la autoestima de los nifios del area de la
ludoteca de Oncologia Ambulatoria.

Para llevar a cabo esta propuesta sera necesario aplicar actividades llamativas

para que los nifios se involucren en ellas y por ende logren el cumplimiento del
propésito que tenga.

3.5 Recursos humanos

Para la realizaciéon de las actividades que se llevaran a cabo, es necesario
mencionar a las personas que brindaran de su valioso apoyo.
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Sin duda, es necesario contar con la colaboracién de la Lic. Lourdes Salinas
Gardufo, que es la jefa del area de Trabajo social. Por medio de ella, se obtendra
la informacién béasica y general para el acceso al Hospital Infantil y a las
Ludotecas.

Asi mismo, todos los nifios que se encuentren durante este periodo en la Ludoteca
de Oncologia Ambulatoria, al igual que los padres que acomparien a los nifios.

Otro recurso que es muy importante son las Interventoras Educativas; Cyndi
Marisa Hernandez Barrera, Mariana L6pez Sevilla y su servidora Janet Anaid
Guido Zamudio, ya que se estaran apoyando en ciertas actividades.

3.5.1 Recursos materiales

Para realizar cada una de las actividades es necesario contar con el material
adecuado y suficiente. Mencionado algunos de los materiales que se necesitaran:

+» Pegamento

% Tijeras

% Pinturas de colores
% Hojas blancas

% Hojas de arboles
% Ramas

% Crayones

% Colores

s Lapices

*

% Discos de musica relajante

*

« Diamantina

*

% Espejo
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s Cartulina

@ Cartoncillo

s Dado de emociones
++ Bolsas de papel

s Lentejuela

% Pedazos de papel

* Retazos de telas

+ Pinturas acrilicas

+ Estambre

El espacio que sera proporcionado para aplicar las actividades de la propuesta se

encuentra en la Ludoteca de Oncologia Ambulatoria, al igual como las mesas, las
sillas y la computadora con bocinas fueron prestadas.

3.5.2 Recursos financieros

Este es uno de los recursos méas importantes para poder llevar a cabo la
realizaciéon del proyecto ya que si no se cuenta con un sustento no se podrian
lograr dichas actividades.

El costo de esta propuesta sera de $4,000.00 pesos aproximadamente, ya que
cubre los gastos de la interventora y el material.

3.6 Temporalizacidén

En este apartado se describe el tiempo en que se aplicaran y se llevaran a cabo
las actividades de la propuesta educativa, teniendo como fin, organizar, facilitar y
asi lograr éxito en las actividades a desarrollar.
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El tiempo de la realizacién de las actividades sera de las 11:00 AM a 12:00 PM,
teniendo como un lapso de 60 minutos en cada sesién de trabajo con los nifios.

El proceso de aplicacién de las actividades fue del 14 de febrero del 2011 al 9 de
marzo del 2011.

3.7 Evaluacioén de las actividades

Para considerar la evaluacién se utilizaran diversos instrumentos de diario de
campo, entrevistas y platicas con los papas. En cada actividad se plantean
algunos aspectos a evaluar que también apoyan para la valoracién del trabajo que
se realizara.

Al principio de cada actividad y al final se comentara acerca del tema en el cual
participaran los nifios y en algunas ocasiones los padres para corroborar si haya
habido avances, cémo y cuales han sido.

Si el trabajo es en equipo o en grupo se evaluaran las actividades de forma
colectiva y si el trabajo es individual se evaluara nifio por nifio.

“ A través de los trabajos realizados.
% Observacién de los pequefios en todo momento.
< Establecer un guion o guia de evaluacion con diversos factores a evaluar.

v Establecer factores de evaluaciéon en cada una de las actividades
planeadas.
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3.8 Cronograma de actividades

Objetivo: Dar a conocer el contenido de las actividades de la propuesta educativa

de las Interventoras Educativas.

Materiales

Participantes

“ Diapositivas en
presentacion de
computadora

< Interventoras Educativas
*» Trabajadoras Sociales
< Maestros

medio de la pintura.

Objetivo: Propiciar en los nifios emociones positivas, impulsandolo mediante

actividades de dactilo pintura en dénde logren satisfacer sus necesidades por

ACTIVIDAD MATERIALES PARTICIPANTES

1.- Haciendo magia % Pintura de colores % Nifos

con mis dedos... % Cartulina % Interventoras
educativas

2.- Soy lo que creo... % Pintura de colores % Nifios
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+ Cartulina

*» Interventoras
educativas

3.- Mis manos forman

+» Pintura de colores

+» Niflos

atiles para

expresarme...

arte... +» Cartoncillo < Interventoras
educativas
4.- Mis deditos *» Pintura de colores + Nifos
magicos... % Cartulina % Interventoras
educativas
5- Mis dedos son *» Pintura de colores < Niflos

*» Cartoncillo

+ |nterventoras

Educativa

estancia en el hospital.

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que los nifios puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando su

ACTIVIDAD

MATERIALES

PARTICIPANTES

1.- Te digo como
SOy...

% Espejo
% Hojas blancas
% Crayolas

< Nifios
*» Interventoras

educativas
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2.- Coloreo mi % Crayolas % Nifios
mundo % Cartulinas % Interventoras
educativas
3.- ¢Qué siento con % Hojas blancas *» Nifios
la musica? < Crayolas » Interventoras
% Colores Educativas
% Musica de diferentes
estilos
4.- E| patito feo % Hojas blancas *» Niflos
% Colores % Interventoras
% Crayolas educativas
% Cuento del patito feo
5.- El ser de la % Hojas de arboles + Nifios
naturaleza... % Tallos ** Interventoras
% Ramas educativas
% Tierra
6.- Caras que % Dado con las siguientes % Niflos
expresamos expresiones: alegria, % Interventoras
tristeza, miedo, enfado, educativas

sorpresa y llanto.
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7.- Hagamos un o

titere %

*
%

/
*

/
”»

0,

Rl
L %4

J
”»

*
”%

Objetivo: explicar el resultado de las actividades que se llevaron a cabo en las

Bolsas de papel
Crayolas
Diamantina
Lentejuela
Pedazos de papel
Retazos de telas
Pinturas acrilicas
Pegamento

Estambre

s+ Nifios
< [nterventoras

educativas

ludotecas asi como las situaciones que se presentaron durante la aplicacién y el

impacto que tuvieron en los nifios.

Materiales

Participantes

Collage de fotos y trabajos de los
nifos.

*» Personal de las diferentes areas
hospital

% Nifos

% Padres de familia

% Interventoras educativas

del
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3.9 Planeacion de actividades

“Presentacion del Proyecto a las autoridades del Hospital Infantil”

Fecha: 14 de febrero del 2011
Tiempo: 1 hora

Recursos: Laptop, proyector y pantalla.

Objetivo: Dar a conocer el contenido de las actividades de la propuesta educativa
de las Interventoras Educativas.
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la presentacion.
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Actividad 1.
“Haciendo magia con mis dedos”

Fecha 21 de febrero del 2011

)

4' Dado a conocer el material con el que se trabajara, se l& mencnonara que
se trabajara con pintura especial para dedos y con cartoncnllo que se les
repartira a cada quien por igual.

7¥ Cada pequefio hara su trabajo como le apetezca mas utilizando Unicamente
sus manitas y sus dedos.
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/¥ Se ird observando detenidamente a cada pequefio para detectar y anotar
en el diario de campo si hay algin cambio en su estado emocional.

/¥ Conforme vallan terminando, se les pedira que expliquen coémo se sintieron
durante el desarrollo de la actividad
/¥ Crearan lo que mas le haya gustado utilizando Unicamente manos y dedos.

/¥ Finalmente se les pedira que pongan a sus trabajos a secar.

Criterios de evaluacion:

,,,,,,

st a,,;"‘;
»Wﬂﬁwiﬁwx Mg
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Actividad 2.
“Soy lo que creo con mis manos”

Fecha: 22 de febrero del 2011.

Tiempo: 60 minutos.

Recursos: pintura especial para dedos, acuarelas y papel bond.

wldsmmos emociones pQS|t|vas impulgéndolo mﬁg%iante

ObjetIVO Propncnar en

do fgwn&wcmem[e matenal co gﬁl que se trabajara
i ;%i

aimente val
v Los nifios comenzj@% la a
) papel de manera que a ellos les agrade mas.
ﬂ'Se ira observando detenidamente a cada pequefio para detecf;r y anotar
en el diario de campo si hay algliin cambio en su estado emocional.

74 Se les dara media hora para que detallen creativamente su trabajo entre

cada pequenfo.
¥ Se concluira cuestionando a los nifios las diferentes emociones que

sintieron al momento de realizar la actividad.
¥ Finalmente, se les pedira a los nifios que peguen su actividad fuera de la

ludoteca para que observen y expresen su sentir.
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Criterios de evaluacion:

#¥Lograr que los nifios trabajen en equipo.

A

7¥ Detectar las emoeione
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Actividad 3.
“Mis manos forman arte”

Fecha: 23 de febrero del 2011
Tiempo: 60 minutos
Recursos: pintura para dedos, cartoncillo.

Objetiv0' Propiciar en .loes..nifilos emociones posmvas impulsandole-mediante
/(?’ i, ( )

= : wmmﬁj”'
é“e tom%ra lista-de as de cada nifio gxgye; ewtre‘“‘a la Iu,ggfeca
s, ] i »“M"“%"‘“

A

“ A se repartlréw»el matéria

de la actividad.
7V Las interventoras cerraran la actividad pidiendo a los nifios que muestren la
actividad que realizaron de forma individual.

Criterios de evaluacion:

/¥ Observar que cambios emocionales presentaron los pequefios antes,
durante y después de realizar cada actividad.
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/¥ Explicacion sobre el cambio en el estado de animo del nifio mediante la

musica.
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Actividad 4.
“L.a magia la hacen mis dedos”

Fecha: 24 de febrero del 2011
Tiempo: 30 minutos
Recursos: pintura para dedos, cartulina, tijeras, palitos de madera y cmta

g,
A P

Objetivo: Propm;g’f enm[&)s nifios emociones.- posutlvas i

%

it

actividades de d?ctl ogu pl
2 E ¢
medio de la plntur b

*s

}

I @@4@;« %gn eqmpo “esdecir, €

B
&

|

¥ Ya con un anlm@gf%dﬁ‘er@rﬂﬁ por

S

cartullna para que vallan trabajando en su actividad.

ﬂ' Se empezara a llevar a cabo la actividad, poniendo a todos los nifios a
desarrollar su creatividad.

¥ Se ira observando detenidamente a cada pequefio para detectar y anotar en
el diario de campo si hay algun cambio en su estado emocional.

7¥ Se les pedira que cuando terminen de elaborar su trabajo, con apoyo de las

interventoras, lo recorten para que le peguen el palito de madera con la cinta

y asi formar un titere.

¥ La actividad concluird conforme vallan terminando su parte asignada.
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/¥ Para finalizar se les cuestionard a cada nifio sobre cdmo se sintieron al
realizar dicha actividad.

Criterios de evaluacion:
/¥ Trabajo en equipo.
7V Observar que cambios emocionales presentaron

los pequefios antes,
e MOMMM AT s

durante y despuesd e.realizar cada actlwdad
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Actividad 5.

“Mis manos son utiles para expresarme”

Fecha: 25 de febrero del 2011

Tiempo: 60 minutos

Recursos: pintura para dedos, diamantina de colores, cartulina, tijeras, palitos de
madera y cinta.

Objetivo: Propiciar en

ﬁ N“*c

N
actividades de dactllo§ ptﬁtﬁu ) dm&ie logre sa‘tlsJaCe

i
medio de la plntura s%

plasmen enla cartuhna .

£¥ Se observara detenidamente a cada pequefio para detectar y anotar en el
diario de campo si hay algun cambio en su estado emocional.

¥ Conforme terminen de poner sus manos en la cartulina, se les dara el
pegamento liquido y lo detallen con la diamantina.

/¥ Ya que hayan terminado de hacer sus decoraciones con diamantina se
pondra a secar cada trabajo y asi con ayuda de las interventoras recortar y
dar forma al antifaz.
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/¥ Se le ira dando forma para asi adherirle con cinta el palito de madera.
/¥ Finalmente se les pedira que cuando terminen de elaborar su trabajo,
describan cémo se sintieron durante la actividad.

Criterios de evaluacion;

s.epcontradas.
| 1 :

/¥ Observar que carfibios-gmocionales-
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Actividad 1.
“Te digo como soy”

Fecha: 28 de febrero del 2011
Tiempo: 60 minutos

LLLLLLL

ﬁ'»%Se*‘ mostrara un espejo a los nifios y se les explicara que dé-und en uno se

van a observar en el espejo.

/¥ Al observarse en el espejo los nifios deberan describir como se perciben (de
esta manera las interventoras podran darse cuenta de la imagen que tiene
cada uno de los nifios sobre si mismo).

7¥ En caso de que los pequefios no puedan se ejemplificara se les pedira al
resto del grupo que pongan atencién para que escuchen y vean como son

sus comparieros.
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1

/¥ Se haran a los nifios las siguientes preguntas ¢todos sus compafieros se
describieron de la misma manera? ;todos tienen las mismas caracteristicas?

¥ Para finalizar se comentara que todos son diferentes y que esas diferencias
son las que los hacen tnicos y que deben aprender a aceptarse como son.
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Actividad 2.
“Coloreo mi mundo”

Fecha: 1° de marzo del 2011

Tiempo: 60 minutos

Recursos: gises de colores y cartulinas

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que los nifios puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando

su estancia en el hospital.
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/¥ Las interventoras le pediran a cada nifio que relate su dibujo y mencione que

fue lo que hizo.
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/¥ Finalmente se destacard en cada dibujo las cualidades que tienen los
pequefos.

Criterios de evaluacion:
7¥ Frecuencia de emociones encontradas.

/¥ Observar que cambios emocionales presentaron los pequefios antes,
durante y después de realizar cada actividad.
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Actividad 3.
“¢ Qué siento con la musica?”

Fecha: 2 de marzo del 2011

Tiempo: 60 minutos

Recursos: hojas blancas, crayolas, colores, musica de diferentes estilos.

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que los nifios puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando
su estancia en el hospital.

?cjo aecuerdaf 0, qu hlc __ Algui
tuvrer?n ay%r::q g fue fo que hicimos? *

ca%a qqﬁﬁéﬁ y S Iy

/v El dlagde hoy vamgs a descubri‘r los sehtlmlentc% y amoc&ones que_ nos” 4

it pos de my&ca "‘%

pueden haﬁg;er se%n\«pdiferenter
/¥ Se expusara los pe %ue»nos que: pOme,QdIO de la musma tambxemp”ﬁ‘fﬂ'e

«A,,k "
&w ‘??“' "s.,,xmsww ‘W“? »r.w

¢ éxpresar nuestrog§ \ ent| ientos y que,glo\“s dlgérentes"f estllo S musncales ‘%
e k 4 g

y que pIas
4 S,

“% %%5 g’m

musnca’?

/¥ Se hara lo mismo con cada melodia.
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/¥ Para finalizar la actividad se pedira a los niflos que nos platiquen que
sintieron al realizar la actividad, las emociones que les hizo sentir la musica
y que nos muestren los dibujos y nos digan con cual melodia las hicieron.

Criterios de evaluacion:

7% Expresion de las diferentes emociones.
/¥ Reaccion con la musica.

7V Colores que utilizaron.
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Actividad 4.
“El patito feo”

Fecha: 3 de marzo del 2011
Tiempo: 60 minutos

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el

Ob]ethO de que los nlﬁos puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando

e

Recursos: Hojas blancas, colores, crayolas y cuento del patito feo.
|
|

,,,,,

s Se pedira que mencionen que fue Io que més les gusto del cuento y que no
les gusto.
/¥ Para finalizar la actividad, los nifios pasaran al frente y mostraran el dibujo
que realizaron en relacién al cuento y lo explicaran a sus compafieros.
/¥ Deberan explicar que es lo que dibujaron y por qué.
Criterios de evaluacién:
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/¥ Que actitud mostraron al escuchar el cuento
¥ Se sintieron identificados.

/¥ Mostraron empatia hacia el personaje.
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Actividad 5.
“El ser de la naturaleza”

Fecha: 4 de marzo del 2011

Tiempo: 60 minutos

Recursos: hojas de arboles, tallos, ramas, pegamento y hojas blancas.

Objetivo: Fortalecer en los niflos su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que los niflos puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando
su estancia en el hospital.
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/¥ Para finalizar, se les pedira que expliguen los pequefios su trabajo,
describiendo que fue lo sintieron.

Criterios de evaluacion:
7¥ Frecuencia de emociones encontradas.

74 Observar que cambios emocionales presentaron los pequefios antes,
durante y después de realizar cada actividad.
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Actividad 6.
“Expresiones en mi carita”

Fecha: 7 de marzo del 2011

Tiempo: 30 minutos

Recursos: Dado de emociones, hojas blancas y crayolas.

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que los niflos puedan integrarse a las diversas actividades, mejorando

su estancia en el hospital.
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7+-Se mencionara que deben aprender a reconocer y aceptar-los diferentes
sentimientos y que no debe darles pena mostrarlos a los demas.
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Criterios de evaluacioén:
7¥ Identificacién de distintos sentimientos
¥ Seguridad al mostrar los diferentes sentimientos
7% Aceptacion de los sentimientos.
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Actividad 7.
“Hagamos un titere”

Fecha: 8 de marzo del 2011

Tiempo: 60 minutos

Recursos: bolsas de papel, crayolas, diamantina, lentejuela, pedazos de papel,
retazos de telas, pinturas acrilicas, pegamento, estambre.

Objetivo: Fortalecer en los nifios su autoestima, a través de actividades que
estimulen su personalidad, logrando un ambiente de confianza y seguridad con el
objetivo de que Ios nlncs*»«puedan integrarse a Ias diversas actuvnda?gé';%@i?'?rando
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/¥ Para finalizar se pedira los nifios que hagan una representacion breve con
sus titeres.

102




Criterios de evaluacién:

7V Frecuencia de emociones encontradas.

f¥ Observar que cambios emocionales presentaron los pequefios antes,

durante y después de realizar cada actividad.
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Cierre de la propuesta

Fecha: 9 de marzo de 2011

Tiempos: 60 minutos.

Recursos: Collage de fotos y trabajos de los nifios.

Objetivo: Explicar el resultado de las actividades que se llevaron a cabo en las
ludotecas asi como las situaciones que se presentaron durante la aplicacion y el
impacto que tuvieron en los nifios.

7¥ Las interventoras organizaran una coleccion de trabajos y fotografias de las
actividades que se reallzaran con los pacientes de oncolog|a
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CAPITULO 4. APLICACION Y RESULTADOS DE LA
PROPUESTA DE INTERVENCION EDUCATIVA

En el siguiente apartado se aborda de manera detallada la aplicacién y resultados
sobre la aplicacion de la propuesta educativa.

La informacion se ha recopilado con la intervencién educativa mediante las
herramientas como lo son el diario de campo y la observacién que se realizé en el
momento que se aplicaron las actividades antes mencionadas.

La aplicacién de las actividades se logré con el apoyo de la maestra que es la
encargada del aula del area de Oncologia Ambulatoria y con el apoyo de los
padres de familia pero sobre todo de los nifios de esta area.

Las actividades que se llevaron a cabo fueron por medio de un cronograma,
organizando tiempos, recursos, materiales y un fin. Todas las actividades que se
realizaron estan enlazadas, teniendo objetivos similares y especificos.

El proyecto de intervencion educativa va dirigido a nifios de tres a cuatro afios de
la Ludoteca de Oncologia Ambulatoria asi como al personal que labora en el

Hospital Infantil “Eva Samano de Lépez Mateos”.

Se llevo a cabo durante el 23 de febrero al 29 de marzo del 2011, con la finalidad
de resolver la situacién detectada en los nifios.
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4.1 Aplicacién y resultados de la presentacién de la propuesta a
las autoridades del hospital

En esta actividad se presentaron las propuestas educativas por parte de las
Interventoras Educativas, llevadas a cabo con los nifios de Oncologia Ambulatoria
del Hospital Infantil.

4.1.1 Aplicacién

> Se entregaron las invitaciones dias antes de la presentacién para algunos
de los trabajadores del hospital, que tenfan por objetivo explicarles que era
lo que se pretendia hacer, cual era la finalidad del proyecto y cual es la
funcién de la interventora educativa.

> Durante el desarrollo de la presentacién se conté con la presencia del
maestro Juan Santiago Hernéndez, quien explicé de manera breve en qué
consiste la Licenciatura de Intervencién Educativa.

> De acuerdo a la organizacién previa de actividades la duracion de cada
presentacion fue de 15 minutos aproximadamente, en donde se explic el
trabajo que se llevaria a cabo con los nifios.

> Se contestaron preguntas que surgieron por algunas trabajadoras sociales,
medicos y los maestros de las aulas educativas.

> Finalmente los profesores dieron sugerencias en la planeaciéon de
actividades, hicieron observaciones, comentarios de las actividades para
que se tuviera un mejor resultado.

107




4.1.2 Resultado

El Director del Hospital infantil facilité el aula magna para que se pudiera
llevar a cabo la presentacion de las propuestas educativas que realizaron
las Interventoras.

Por medio de las invitaciones que se entregaron a los trabajadores del
hospital fue que se logré conocer mas el labor que realizan las interventoras
y la importancia de estar trabajando el autoestma en los nifios de
Oncologia.

Gracias al apoyo del profesor Juan Santiago, se dio a conocer en que
consiste la Licenciatura de Intervencion Educativa en torno a los nifios de 0
a 4 afos.

Las interventoras contestaron las dudas que surgieron durante y después
de la presentacion de las propuestas educativas.

A continuacién se describiran las actividades mas significativas que fueron las del

taller de “Dactilo pintura”

4.2 Aplicacion y resultados del taller de dactilo pintura

4.2.1 Aplicacién y resultados de la actividad 1

En este dia comenzé la aplicacion del primer taller llamado: dactilo pintura.
La actividad numero uno lleva por nombre: “Haciendo magia con mis dedos’.
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Aplicacion

> Se les paso lista a los nifios que permanecieron en el desarrollo de la
actividad de este dia y hubo 12 nifios de diferentes edades, entre ellas 6
nifos de 4 afnos.

> Se les cuestiond a los nifios que si conocian lo que era la pintura y si sabian
que era una manera de expresarse y se vieron algunos ejemplos.

» Algunos de los nifios contestaron que si sabian pintar pero sabian que
podian crear pinturas con sus propias manos y dedos.

> Se explicd que se realizaria un taller en donde los nifios iban a plasmar sus
emociones mediante pinturas que ellos mismos crearian, utilizando
solamente manos y dedos

» Antes de empezar la actividad se les coment6é a los nifios que toda la
semana se estaria trabajando con pintura.

> Antes de entregar el material se advirtié sobre algunos riegos que tenia el
trabajar con pintura ya que podian mancharse la ropa o algunas partes del
cuerpo.

> Se les da a conocer el material y se hace la advertencia de tener cuidado
de no probar la pintura y no llevarse de pintura su ropa.

> Ya entregado el material, los nifios quisieron comenzar a pintar las figuras
que mas les habian agradado como gallinas, peces y flores.

> Cada nifio le dio su toque personal en base a la creatividad de cada uno.

» Al término de las pinturas cada nifio la dejaba secar para luego guardarla.
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> Se les habia explicado a los nifios que estos trabajados serian para la
interventora educativa y que ella al final los regresaria a los que quisieran o
que podrian ver al finalizar los talleres una exposicién en donde se
encontrarian sus trabajos pegados para que todos los pudieran ver.

> Finalmente la interventora les cuestionaba a los nifios que cudl habia sido
su sentir por la actividad, que les gustd y qué cémo los hacia sentir la
pintura.

> Algunos pequefios comentaron que si les habia agradado realizar dactilo
pintura, otros dijeron que estaban contentos de saber que también podian
crearse pinturas utilizando las manos y los dedos y que se sentian
contentos de poder conocer y crear dactilo pintura.

> Se les indicd que al término de su actividad la llevaran a dejar secar fuera
de la ludoteca.

> La actividad duré 30 minutos y las observaciones quedaron plasmadas en
el diario de campo que se llevo a cabo.

Resultados

> Al comienzo de la actividad los nifios no reflejaban interés en la actividad.

» Cuando se muestran los trabajos que realizaran con sus manos y dedos,
cambian su estado de animo y ansian comenzar a trabajar.

» Para los nifios fue placentero trabajar en esta actividad ya que se noté un
interes radical al estar pintando con sus manos y dedos.

> Al preguntar a los nifios cémo se sintieron al trabajar en la actividad
contestaron que estaban alegres y contentos por pintarse sus manos.
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4.3 Aplicacién y resultados de la actividad 2

En este dia se aplico la actividad nimero dos que lleva por nombre “Soy lo que
creo con mis manos”.

Aplicacion

> En este segundo dia del taller de dactilo pintura hubo 14 nifios de los cuales
6 son menores de 4 afios.

> Después de explicar a los pequefios que en este dia harian diferentes
animales del mar, utilizando pintura, manos y dedos, se les indic6 que este
trabajo lo construirfan entre todos, es decir, que cada nifio realizaria un
animalito diferente para entre todos hacer el mar.

> Las reacciones de los nifios fueron de gusto, pues como un dia antes les
habia gustado pintar, recordaron lo sencillo que se les hizo

> Se not6 que algunos de los nifios no querian trabajar en un solo papel, sino
por separado pues estan acostumbrados a realizar actividades individuales.

> Para lograr la participaciéon de los nifios en conjunto, se dio un pequefio
espacio para cada uno en el papel y fue asi como se pudieron motivar.

> Los pequefios que un dia antes no habian entrado al taller, se asombraron
al saber que se podian hacer figuras con las manos.

> Se les indicé la manera en la que se iba a realizar su actividad y se les dio
el material para empezar a hacer su trabajo.

» Se volvieron a mostrar algunos ejemplos de animales marinos para
motivarlos a que trabajaran.
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En el desarrollo de la actividad, cada nifio hizo su animal de color y de
tamafio diferente, es decir, segun el estilo de cada quien. Entre ellos
mismos se dieron sugerencias para detallar el mar.

Conforme iban terminando su actividad, se les iba preguntando cémo se
habian sentido y cual habia sido el aprendizaje de este dia.

Cada chico contestdé conforme a la edad, pues los nifios menores de cinco
afnos, se les dificulté poco mas expresar su sentir.

A los pequerios les gusté la actividad pues pidieron mas material para hacer
la actividad de nuevo y otros para llevarse una a su casa mientras que
otros, los mas grandes, dijeron haberse aburrido porque pensaban que eso
era solo para nifios menores de diez afios.

Las interventoras cerraron la actividad explicando que la finalidad de
realizar este trabajo no solo era estimular la imaginacion sino lograr y
demostrar que cada nifio tiene su propia creacién sean chicos o grandes.

Resultados

» A algunos de los nifios menores de 4 afios les fue dificil seguir instrucciones

de las Interventoras Educativas.

» Ciertos pequefios en un principio de la actividad mostraron enojo al

enterarse que el trabajo se realizaria entre todos.

> Para los chicos que conocieron por primera vez la dactilo pintura les resulto

divertido y agradable estar pintando con sus manos.
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» Las interventoras lograron motivar a los nifios que no querian trabajar en
equipo dando un fugar pequefio en el papel bond.

> Ciertas emociones que se pudieron notar en un principio y al finalizar fueron
enojo, tristeza y entusiasmo.

4.4 Aplicacién y resultados de la actividad 3

En este tercer dia del taller de dactilo pintura la actividad lleva por nombre: ‘Mis
manos forman arte”.

Aplicacion

> En este dia se presentaron 16 niflos a la ludoteca de Oncologia de los
cuales 7 son menores de 4 afos.

> Eltercer dia se trabajé con musica para relajar a los pequefios, como lo son
los sonidos de animales y de la naturaleza.

> Se les explicd que en este dia no se les indicaria que realizarian, sino que
conforme fueran escuchando la musica pintarian lo que fueran sintiendo.

> Una vez que se reparte el material, los nifios se mostraban interesados por
hacer esta actividad.

> En esta dinamica se utilizé cartulina, pintura para dedos y sus emociones
que plasmarian por medio de la musica.

> Al principio los nifios no sabian que pintar con sus manos y conforme

observaron que lo que estaban haciendo no tenia una forma real, se

sintieron mas tranquilos comenzaron a hacer algo similar.
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> Algunos otros chicos optaron por hacer paisajes y se dejaban llevar por la
musica.

> Ya que habian terminado de realizar cada quien lo que habia sentido, por
medio de la musica, se les dio la indicacion de que explicaran porque
habfan hecho dicha pintura y cudl habia sido su sentir.

> Algunos expresaron que se sentian tristes por no saber que pintar, otros
molestos porque no les habia gustado lo que habian pintado.

> Los nifios que habian hecho alguna pintura con forma o con figuras eran
porque se sentian contentos en ese momento y que al escuchar la musica
se sintieron bien y tranquilos.

> Al final, seguros de si mismos lograron sacar y desechar el estrés y las
emociones negativas que en cierto momento habian mostrado conforme
fueron escuchando la musica.

Resultados

> El estado de animo que se efectud en los pequefios por medio de la musica
fue radical ya que cuando comenzaron a hacer la actividad algunos venfan
tristes y otros enojados. '

> La musica y la pintura logra que los nifios puedan liberar el estrés y esto
siendo asi da armonia y tranquilidad a los pequefios.

> Los sonidos de la naturaleza hacen que haya en la ludoteca un ambiente de

calma y paz, por lo que sus emociones se transforman de negativas a
positivas.
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> La actividad para los nifios fue muy agradable y placentera pues realizaron
paisajes en donde segun ellos vivirian algtn dia.

> En esta actividad se vivié con un poco méas de calma y los nifios fueron muy
pacientes al realizar su actividad.

4.5 Aplicacién y resultados de Ila actividad 4

En este cuarto dia del taller de dactilo pintura se realizara la siguiente actividad
que lleva por nombre: “La magia la hacen mis dedos”.

Aplicacion

> La asistencia de los nifios a la ludoteca del area de Oncologia fue de 18
nifios de los cuales 9 eran menores de 4 afios.

> Se explicé que esta actividad se llevaria a cabo en equipo, pues los
pequefios realizarian un cuento entre todos con las diferentes formas y
figuras que crearan.

> Se les pidi6 que nombraran el cuento a lo cual decidieron ponerle: las
manos de monstruos.

> Se les entregd el material con el cual trabajarian y en este dia fue la pintura,
sus manos y un trozo de cartulina.

> Escogiendo su nombre del cuento, se les indicé que empezaran a trabajar
en la creacién de su monstruo utilizando pintura, sus manos y sus dedos.

> Conforme se fue desarrollando la actividad se indicé que cuando terminaran
de pintar su creacién la dejaran secar.
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> A continuacion se les presté tijeras, cinta y un palo pequefio de madera
para que fueran recortando y dando forma a su monstruo y con ayuda de
las interventoras adherir el palito con la cinta.

> Ya que terminaron todos de armar su actividad, se comenzd a narrar el
cuento conforme fueron inventando lo que pasaria en esa historia de terror.

» Cada nifio tenia un personaje y asi fue participando en la historia hasta que
todos se involucraron.

> Alfinal las interventoras les preguntaron a los nifios que les habia parecido
la actividad a los que respondieron que se sintieron muy contentos ya que
todos entre si se hicieron reir bastante.

Resultados

> Esta actividad fue muy divertida para los nifios pues estuvieron riendo a
cada momento por la realizacién del cuento.

> Se logré notar que dentro de este taller esta actividad fue la que mas
disfrutaron.

> Las emociones en este trabajo que se encontraron fueron solo positivas,
como alegria, risa, gozo y de agrado en los nifios.

> El diario de campo fue de gran utilidad para poder evaluar los resultados de
cada una de las actividades.
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4.6 Aplicacion y resultados de la actividad 5

La siguiente actividad fue nombrada como: “Mis manos son (tiles para

expresarme” y es la Gltima de! taller de Dactilo pintura.

Aplicacion

>

En este dia asistieron a la ludoteca de Oncologia Ambulatoria un total de 13
nifios de los cuales 5 son menores de 4 afios.

Se comenzd con una breve charla de lo que trabajaron toda la semana en
donde algunos nifios participaron mostrando sus actividades que hicieron
con la dactilo pintura.

Se explicd a los nifios que esta era la Ultima actividad que realizarian del
taller de pintura pues en este dia concluiria.

A continuacion se presentd la actividad que iban a disefiar, la cual consistié
en hacer un antifaz, usando pintura especial para manos y dedos.

Al principio los nifios se preguntaban cémo podian hacer un antifaz con la
técnica de dactilo pintura

Se les indicé a los nifios que con la ayuda de las Interventoras solo
juntarian sus manos ya con pintura, unirian mufieca con mufeca y
presionarian.

Las interventoras pusieron a secar sus trabajos durante 5 minutos. Una vez

ya seca la pintura, se les explicé que debian recortarlo y darle la forma al
antifaz.
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> Después se les entrego diferente material para que disefiaran su antifaz de
forma creativa, algunos le pusieron plumas de colores y otros prefirieron
aplicarle diamantina

> Para finalizar, las Interventoras empezaron a felicitar a los nifios por haber
tenido disposicién para trabajar y por haber hecho unas pinturas
excelentes.

Resultados

> Esta actividad fue la méas corta de la semana por lo que hubo un buen
desarrollo en esta actividad.

> Hubo pocos nifios por lo que el espacio fue suficiente para que los nifios
trabajaran mas comodamente y se desplazaran mas facil.

> Algunos nifios reflejaron desanimo pues segun ellos la usar pintura con las
manos y dedos les encantaba.

> Se notd una leve mejoria en los nifios pues ya refan constantemente a

diferencia de semanas anteriores.

4.7 Aplicacién y resultados del taller de estrategias artisticas

4.7.3 Aplicacion y resultados de la actividad 1

A continuacién se describiran las actividades del segundo taller llamado
“Estrategias artisticas”, la primera actividad de este taller es “Te digo como soy”.
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Aplicacion

>

En esta primera actividad participaron 4 nifos, solo dos de ellos menores de
4 anos.

Se comenzd explicando a los pequefios en lo que consistia la actividad.

Se les mostro una fotografia y se describi6 a la persona que estaba en ella,
para darle un ejemplo a los nifios.

Se mostrd un espejo a los nifios y se les explico que de uno en uno tendrian
la oportunidad de mirarse en el espejo, para después hacer una descripcion
de su persona. '

Se dieron turnos a los nifios para que participaran.

Se dio el espejo a una nifia, se describio y paso el espejo a otro compariero.
Esto se hizo con cada uno de los nifios.

Se proporcionaron hojas blancas, colores y lapices a cada uno de los nifios.

Hicieron un autorretratd, plasmando como se perciben ellos mismos.

Se finaliz6 la actividad resaltando que todos tienen caracteristicas
diferentes y esto es lo que los hace Unicos y especiales.

Resultados

>

Los nifios estaban emocionados y se integraron muy bien a la actividad.
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> Se mostraron muy interesados al mirarse en el espejo.
> Mostraron interés por conocer como se describen sus comparieros.

> Al realizar el dibujo 2 de los nifios se dibujaron con cabello.

4.8 Aplicacién y resultados de la actividad 2

A continuacién se describiran las actividades del taller nimero 2; “Estrategias
Artisticas”, por el cual la siguiente actividad se nombra: “Coloreo mi mundo”.

Aplicacién

> Hubo un total de 15 nifios en la ludoteca de Oncologia de los cuales 9 nifios

eran menores de 4 anos.

> En este dia se les explicd a los nifios que la actividad que realizaran
empezaria con la musica de sonidos naturales, ya que estas eufonias nos
ayudan a estar mas tranquilos y relajados.

> Se les mostraron los materiales con los cuales trabajarian como lo eran
gises de colores y con cartoncillo.

> Se les menciono que deberian realizar un dibujo de lo que fueran sintiendo

conforme fueran escuchando la musica a lo que los nifios fueron
respondiendo que si.
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Se les proporciona el material por individual y comienzan a oirse los
sonidos como el viento, el agua, las olas del mar y las hojas de los arboles.

Se dio un lapso de 10 minutos para que terminaran su actividad y se les
indic6 que conforme fueran terminando se irian sentando en circulo en el
piso.

Cabe sefialar que este dia hizo mucho frio por lo cual se cerré la puerta de
la ludoteca y los nifios dijeron sentirse mas cémodos.

Asi cuando ya todos los pequefios estaban en circulo se les dio la
indicacion que mostraran su dibujo para que fueran explicando que
significado tenia.

Finalmente ya que la mayoria de los nifios habia terminado de explicar su
dibujo se pidi6 que describieran como se sentian en ese momento y que
sentimientos habian sentido.

Resultados

> La actitud de los nifios fluyéd de manera positiva pese a que las edades de

los pequerios eran variadas.

> Unos a otros se motivaron para que hablaran de los sentimientos que les

habia causado la musica y lo que transmitieron fue el amor por Ia
naturaleza, por los animales y por la familia.
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4.9 Aplicacidn y resultados de la actividad 3

La tercera actividad del taller “estrategias artisticas” llamada ¢Qué siento con la

musica?
Aplicacion
> En esta actividad solo participaron dos nifias, con edades de 3 y 4 afios.
> Se explico que trabajariamos con musica.
> Se explicoé a las nifias que mientras estaban escuchando diferentes ritmos
musicales, ellas dibujarian los que quisieran, utilizando los colores que les
agradaran.
> Se repartieron hojas a las nifias, y se puso un bote con colores y crayolas
en el centro de la mesa.
» Se comenzd con la primera melodia y las nifias hicieron sus dibujos al ritmo
de la musica.
> Esto se hizo con cada una de las melodias.
> Se finalizé cuestionando a las nifas ¢Qué sintieron con la musica?
¢ sintieron lo mismo con todas las melodias?
» Se pidié que mostraran los dibujos.
Resultados

> Durante la actividad una de las nifias mostro mas interés, estaba muy

contenta y seguia el ritmo de la musica para dibujar en sus hojas.

Al principio de la actividad, la nifia mas pequefia no queria trabajar sola y
pidié ayuda a su mama.

Las dos nifias se mostraron interesadas durante la actividad.
Estaban muy relajadas y contentas.

Al terminar ya no querian irse de la ludoteca.
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4.10 Aplicacién y resultados de la actividad 4

La cuarta actividad del taller de estrategias artisticas lleva por nombre “El patito

feo”.

Aplicacion

>

>

En esta actividad participaron 3 nifios, todos ellos de 3 afios de edad.

Al ultimo momento de modifico la actividad y en lugar de leer el cuento, se
puso el cuento animado en una computadora.

Se explico a los nifios que tenian que poner mucha atencion al cuento.

Cuando termino el video se comenté con los pequefios ¢como se sentia el
patito y porque?

Enseguida se les proporciono material para que hicieran un dibujo de lo que
mas les gusto.

Para finalizar se pidié que mostraran sus dibujos y los explicaran.

Resultados

> Los nifios mostraron mucho interés en esta actividad.

>

>

Estuvieron muy atentos durante la proyeccion del video.
Los pequefios mostraron empatia hacia el patito y se sintieron identificados.

Uno de los nifios explico en su dibujo que el patito se sentia triste porque
los demas se burlaban de él porque era diferente.

Al finalizar los pequefios comentaron que después el patito estaba feliz
porque se convirtié en cisne y que ya era bonito.
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4.11 Aplicacion y resultados de la actividad 5

Esta quinta actividad del segundo taller de Estrategias Artisticas lleva por nombre:
“El ser de la naturaleza”.

Aplicacion.

> La asistencia a la ludoteca de Oncologia fue de un total de 12 nifios de los
cuales 7 eran menores de 4 afios.

» En este dia las interventoras explicaron a los nifios la importancia que tiene
la vida y lo que esta a nuestro alrededor.

> Se les platica a los nifios las diversas maneras en que podemos aprovechar
ciertos recursos naturales que se creen que ya no sirven dando un asi un
valor que se puede construir.

» Se les muestra a los pequefios el material con el cual se trabajara,
sorprendidos por las hojas secas de arboles, tallos de plantas y ramas.

> Se pone musica de sonidos de agua y viento y es asi como se da comienzo
a la actividad.

> Se les reparte hojas blancas una a cada quien y se les facilita pegamento.

» Se indica que conforme vallan sintiendo los sonidos naturales, utilicen estos
materiales y vallan plasmando segun su creatividad e imaginacién lo que
vallan sintiendo.

» Una vez que hayan terminado su trabajo, se les pedira que explique a los
demas que fue lo que sintié durante la actividad y que fue lo que hizo.
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> Para finalizar se cuestionard a cada nifio si creen que todo lo que
consideran que ya no sirve les puede ser muy Util si lo saben aprovechar.

Resultados

> Algunos de los pequefios realizaron arboles pequefios con las hojas secas.

> Ofros niflos no imaginaron que también aprovecharian los recursos
naturales para crear actividades.

> En esta actividad se desarrollaron sentimientos de seguridad y amor por la
naturaleza.

4.12 Aplicacion y resultados de la actividad 6

La sexta actividad de este taller lleva por nombre “expresiones en mi carita”.

Aplicacion
» En esta actividad participaron 7 nifios, solo 3 de ellos menores de 4 arios.
> Se comenzé la actividad mostrando a los pequefios un dado con imagenes
de diferentes expresiones (alegria, tristeza, miedo, enfado, sorpresa y

llanto).

> Se explicd a los pequefios que se lanzaria el dado y ellos tendrian que
imitar la expresién que saliera en la parte superior.

> Primero una de las interventoras arrojo el dado y se pidié a los pequefios
imitar la expresién.

» Se dieron turnos a los pequefios para arrojar el dado.
> Todos los pequefios esperaban ansiosos su turno.

> Todos participaron arrojando el dado de uno en uno, a la vez que imitaban
los gestos que el dado nos iba indicando.

> Para finalizar se pregunté a los pequefios ¢ qué expresiones nos muestra el
dado? ¢ que nos puede provocar estos sentimientos?
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>

Los pequefios opinaron libremente y se mostraron muy entusiasmados con
esta actividad.

Resultados

> Los nifios mostraron mucho interés en la actividad.

> Se sentian muy contentos y cémodos.

>

Respetaron turnos.

> Se pudo observar que los pequefios ya reconocen y aceptan los diferentes

sentimientos que podemos experimentar.

» Mostraron seguridad al hablar de los diferentes sentimientos.

4.13 Aplicacion y resultados de Ila actividad 7

La dltima actividad del taller de “estrategias Artisticas” lleva por nombre “Hagamos

un titere”.
Aplicacién
> Este ultimo dia se trabaj6 con 4 nifios.
> Se explicd a los pequefios que seria el Ultimo dia que se trabajaria con
ellos, ya que la propuesta de intervencion llegaba a su fin.
> Se comenzd la actividad explicado a los pequefios que para finalizar las
actividades haremos un titere.
> Se mostr6 el material a los nifios y se explicd que podran usar lo que mas
les agrade.
> Se reparti6 el material por equipos.
> Se dio la indicacién para comenzar a realizar los titeres.
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Los nifios utilizaron adecuadamente y de manera libre los diferentes
materiales. Y trabajaron de manera muy ordenada.

Para finalizar se pidi6 a los pequefios que mostraran sus titeres y nos
platicaran que nombre les pondrian y por qué.

También se pidié que comentaran como se sentia su personaje.

Se finalizé con una representacion.

Resultados

> Al principio de la actividad los nifios estaban tristes y no querian que las

interventoras dejaran el hospital.

Cuando los pequefios entendieron que las interventoras tenian que
retirarse, ya mas tranquilos, decidieron comenzar a trabajar.

Durante la actividad estuvieron muy contentos manipulando los diferentes
materiales.

La actividad les gusté mucho, estaban felices porque hicieron su titere
libremente.

Los pequefios plasmaron diferentes expresiones en sus titeres vy
comentaron el porqué.

4.14 Colaboradores en Ila aplicacién de las actividades

A continuacién de describe el impacto de la colaboracién de los participantes para

la aplicacion de las actividades del proyecto educativo.

Para poder llevar a cabo esta intervencion educativa, los principales y sobre todo

los mas importantes participantes fueron los nifios, que se encuentran en el

Hospital Infantil “Eva Sé&mano de Lépez Mateos” en el area de Oncologia

Ambulatoria, donde se aplicaron dichas actividades en la ludoteca.
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En segundo lugar, la valiosa colaboracién es para los padres de los nifios del
Oncologia, debido al gran apoyo y confianza en las interventoras educativas, fue
que se logré sacar adelante el proyecto.

En tercer lugar, la colaboracién de la Lic. Lourdes Salinas Gardufio junto con la
maestra Lourdes Ortega y algunos otros maestros que laboran en el hospital fue
que participaron en este proyecto, siendo para la interventora educativa una guia.

En cuarto lugar, hubo una persona que apoyé de gran manera para que las
actividades se llevaran a cabo, la encargada de las ludotecas del Hospital
Celeste Maldonado Bautista, en todo momento estuvo auxiliando, en la aplicacion
y en la gestién de los materiales.

Y la participacién que mas valor tuvo fue la de las Interventoras educativas; Janet
Anaid Guido Zamudio y Mariana Lépez Sevilla pues gracias a que prepararon su
proyecto en el hospital infantil, hicieron sonreir a muchos nifios pero lo mas
importante fue que dejaron un gran impacto en todo el Hospital.

4.15 Alcances y limitaciones

Para lograr una mejor evaluacién del proyecto de intervencion es importante
mencionar los alcances y limitaciones que se presentaron durante la aplicacion del
proyecto.

Sin duda, para tener una evaluacién mas acertada y completa, se necesita contar
con informacién de los alcances que se lograron durante la aplicaciéon de las
actividades de la propuesta educativa asi como también en necesario conocer las
limitaciones que se tuvieron al realizar dichas actividades.

A continuacion se presentan cada una de una manera detallada.
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4.15.1 Alcances de la aplicacion del proyecto

Se pondran de manifiesto algunas actividades por las que se tuvieron un alto
impacto en la aplicacién de las actividades de la propuesta educativa.

v" Los doctores y las enfermeras de planta fueron méas accesibles permitiendo
que las Interventoras realizaran sus actividades con apoyo por parte de
estos mismos.

v' Una parte de los recursos materiales fueron proporcionados por parte del
area de Trabajo Social del Hospital Infantil, lo cual facilitaron ciertas
actividades.

v' Las actividades artisticas resultaron las mas atractivas, pues los pequefios
reflejaron mas gusto por las manualidades y la pintura.

v' A través de la pintura los nifios lograron demostrar algunas de sus
emociones, sintiéndose satisfechos y contentos con lo que habian hecho.

v En la mayoria de las actividades se alcanzaron los objetivos especificos
que se aplicaron en la propuesta educativa.

v' Las actividades que causaron mayor impacto en los nifios fueron aquellas
en las que se trabajé con las emociones.

v' Se logré que los pequefios poco a poco conocieran las emociones y
perdieran el temor a mostrarlas.

v Se pudo observar que los nifios se sentian bien al estar realizando las
actividades, pues cuando se habia finalizado ellos no querian salir de la
ludoteca.
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Se logré resaltar y destacar el nombre de la Universidad Pedagégica
Nacional en el Hospital Infantil de Morelia debido al trabajo impartido.

Se dio a conocer en que consiste la labor de las Interventoras Educativas.

La mayoria de las actividades fueron significativas para los pequefios y se
aplicaron con un gran éxito.

Es importante mencionar que aproximadamente un 80% de las actividades
tuvieron un impacto significativo y muy importante en la aplicacién de este
proyecto de intervencién educativa.

La situacidn susceptible de mejora que se habia detectado fue resuelta con
la aplicacién de la propuesta.

Los resultados que se obtuvieron en la aplicacién de actividades fueron
altamente positivos en los nifios por lo que se cumplié con el objetivo de
mejorar su autoestima.

4.15.2 Limitaciones que se presentaron en la aplicacién de actividades

v Se tuvo que reducir el tiempo de la aplicacién de actividades debido a que

perdio una semana por algunas actividades que hubo en el Hospital.

v" Al principio ciertas enfermeras no colaboraban en permitir que los nifios

hospitalizados o que se encontraban en quimio terapia se les llevara
material para que trabajaran.
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v Algunas de las actividades mencionadas en el cronograma general, no se
pudieron llevar a cabo dentro de la ludoteca, debido al espacio reducido en
la antes mencionada.

v Lamentablemente no se logré dar seguimiento a los mismos nifios durante
la aplicacion de las actividades de la propuesta educativa, ya que no eran

frecuentes a estas.

v' Los niflos mas pequefios, que eran menores de 2 afos, se distraian muy
facil y distraian a los demas.
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CONCLUSIONES

v" Durante el tiempo que duro la aplicacién del proyecto se fueron detectando
los avances que hubo en los nifios de Oncologia.

v’ El trabajar en el Hospital Infantil con pacientes con cancer fue una
experiencia satisfactoria para las Interventoras pues no siempre se cuenta
con la oportunidad de laborar en un ambiente no formal.

v La intervenciéon educativa en los Hospitales es mas personal pues se
relaciona a profundidad con los pacientes y con sus familias.

v" Los padres de familia son un gran apoyo para cualquier intervencién ya que
es a través de ellos que los niflos logran tener la seguridad para mostrarse
tal como son.

v' Es importante el que una interventora se mantenga neutral y no se involucre
mas alla, pues si se llega a crear un lazo afectivo entre nifio- interventor, la
mediacion puede llegar a fracasar.

v" Respetar las normas y las autoridades de cualquier ambiente en el que se
vaya a Intervenir.

v" Cuidar la integridad fisica, mental y emocional de cada nifio con el que se

valla intervenir.

v' Se cumpli6 satisfactoriamente con el propésito del proyecto de intervencion
educativa, logrando una empatia a nivel nifio, padre e institucion.
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RECOMENDACIONES

/¥ Elegir un lugar en donde la Interventora Educativa pueda dar seguimiento a
los nifios para que se logre evidenciar el progreso de ellos.

7V Tener presente la situacion por la que estan pasando los nifios y estar
consciente de que no siempre se obtendran los resultados que se esperan.

7V Investigar a profundidad sobre los resultados de las situaciones detectadas
en el diagnéstico.

7V Utilizar instrumentos variados para lograr una investigacién completa y
precisa.

7% No involucrarse mas all& con los sujetos a los cuales se les hara una
intervencion.

7V Adaptar las actividades y materiales conforme a la edad de los pequefios.

7V Comprender las necesidades de los nifios, pensando que cada nifio es
unico y tiene diferentes habilidades.
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ANEXO 1

Imagen 1. Ubicacién del hospital infantil “Eva Samano de Lépez Mateos”
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ANEXO 2

e

g

Martes de 8 marzo de 2011.
Se comenzd el dia en la ludoteca, limpiando mesas y sillas, acomodando el
espacio para poder trabajar con los nifios, se alisto el material para la ultima
actividad del proyecto de intervencién.
Al llegar los nifios a la ludoteca, se comenzé con el pase de lista. Las interventoras
explicaron a los pequefios que seria el ultimo dia que se estaria trabajando con
ellos. Por lo que se les motivo para que realizaran su trabajo de la mejor manera
posible.
La reaccion de los nifios al explicarles lo anterior, fue de desanimo pues de cierta
manera su estado de animo mejoraba, al trabajar con las interventoras. Cambiaron
su sentir cuando se les menciono que otras practicantes entrarian y seguirian
atendiendo en las ludotecas, de manera que no estarian solos.
Se continué explicando que la actividad se trataria de hacer un titere con una
bolsa de papel, se repartié el material, a los nifios, como: diamantina, lentejuela,
estambre, pegamento, bolsas de papel.
Después se dio la indicacién de que trabajarian usando su imaginacién para crear
sus titeres libremente.
Algunos niflos se les dificultaba manipular el material, pero entre todos se
ayudaban mutuamente. Durante la actividad los pequefios se mostraron muy
gustosos, algunos se llenaban de diamantina y se ponian lentejuelas en la frente,
no les molesto reirse entre ellos, pues se divirtieron mucho.
Al terminar los nifios expresaron como se sentian en ese momento; unos
mencionaron que sentian mucha alegria y ya no tenian temor de estar en el
hospital.
Hicieron una pequefia representacién con los titeres que ellos mismos crearon.
Algunos de los personajes que ellos imaginaron eran doctores, enfermeras, papas
y nifios.
Antes de cerrar la ludoteca los papas de los niflos pidieron a las interventoras les
proporcionaran material para trabajar fuera del aula. Al fin de la jornada
sorprendieron a las interventoras con cartas y dibujos de los nifios para que no
olvidaran su experiencia con los nifios en el hospital.
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Cuestionario a los padres de familia
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Este cuestionario tiene la finalidad de recabar informacién sobre la historia del

desarrollo de su hijo (a), responda con la mayor precisién y sinceridad que le sea

posible.

1.
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Nombre completo del nifio(a):

Edad:

¢ Qué enfermedad padece su hijo (a)?

¢ Cuanto tiempo tiene en tratamiento?

¢ Es hijo(a) unico(a) o tiene hermanos? ¢ Cuantos?

¢ Ha cambiado la relacién con sus hermanos a causa de la enfermedad?
¢ Coémo es el nifio(a) cuando convive con sus hermanos?

¢el nifo(a) asiste a la guarderia o preescolar?

¢, Como es el trato que recibe de su maestra y comparneros?

.¢De los cambios que surgieron con la enfermedad, cual considera que fue

mas impactante para el nifio(a)?

.¢,Cbémo es el nifio(a) cuando convive con otros nifios?
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Cuestionario a la LTS. Lourdes Salinas Gardufio, jefa de trabajo social

Este cuestionario tiene la finalidad de recabar informacién sobre la institucion y su
funcién. Responda las siguientes cuestiones.

1.- ¢El personal encargado de las ludotecas es suficiente para brindar atencién a
todos los nifios que se encuentran hospitalizados?

2.- ¢ Las personas encargadas de las ludotecas estan bien capacitadas para
brindar la atencién a los niflos?

3.- ¢ El espacio destinado para la ludoteca esta bien acondicionado para el trabajo
con los nifios?

4.- ;Como es el desempenfio de los ludotecarios?

5.- ¢ Los materiales y juguetes se encuentran en buen estado?

6.- ¢ Los materiales y juguetes son suficientes?

7.- ¢ Las actividades que se realizan con los nifios son adecuadas?
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Cuestionario a las encargadas de las ludotecas

Este cuestionario tiene la finalidad de recabar informacion sobre las ludotecas, su
funcionamiento y como beneficias a los nifios hospitalizados.
Responda lo siguiente:

¢ Cual es el horario de atencién de las ludotecas?

¢ Qué dias se encuentra en acceso las ludotecas?

¢El juego es libre o se lleva una planeacién de actividades?

¢ Qué niflos tienen acceso a las ludotecas?

¢ Qué es lo que mas les gusta hacer a los nifios dentro de las ludotecas?
¢La atencidn es Unicamente para los nifilos o también para los padres?

¢ Cuantas encargadas hay por ludoteca?

¢Cuantos nifios pueden entrar a la ludoteca?

¢ Se lleva un registro de las actividades a realizar?

= © 0o N oo 0N~

0.¢Se lleva un control de los nifios que acuden a la ludoteca?
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